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1^  hnülttige^  TerdiehstroHe.üHiniinigefaer 
die«er^etilMhFift,  Herr  Geh.  Med.-Rft(li  und 
Pr&ti  Dr.  0»mn  n,  'wank  -  am  UteM  Janaat 
d.  J.  keinep  tief  JbetriUea  iHlttwe,  senM 
trauernden  Preundatr  imd  der  ^lehrtes  Walt 
doreh>  efneii  teierwartet  plotzliehm  /Vod  ent- 
ri88en;'i:i6er>'Afater2eicbaete9^ tttii  längerida 
drellteig^^{'  JMird»*'idärob^  dae  iffaiid  inniger 
FrenaÜMhfftiäUt  dem;«i  firiili  OiMigeschieii 
denen*  Terboiiddiifivitt  ea^  dimh  die  Wall 
und  daa  :¥actratten  dftr'Vamifie'iidad»  foenN 


vm 

fen,  fibernehmen,  von  jetzt  ab  die  Redaction 
dieser  Zeitschrift,  die  vor  bald  50  Jahren 
von  seinem  unsterblichen  Lehrer  Hufeland 
in's  Leben  gemfen  wurde,  zu  besorgen.  Er 
wird  sich  bemühen,  das  ehrende  Vertrauen, 
welches  man  ihm  geschenkt,  nach  Kräften 
zu  rechtfertigen  und  schmeichelt  sich,  die 
Theilnahme,  welche  die  ausgezeichneten 
Aerzte  des  In-  und  Auslandes  diesem  älte- 
sten deutschen  medicinischen  Journale  und 
dem  Streben  seines  nun  verewigten  Freun- 
des geschenkt  haben,  auch  auf  sich  fibertra- 
gen zu  sehen.  Nur  in  dieser .  Holbiui^  kann 
er  den  Muth  finden  ein  Werk.. za  beginnen, 
dessen  Schwierigkeit  er  mdlC  verkennt 
Mögen  die.  Manen  HufeUnd?.%  und  Otfcntn^s 
günstig  auf  ihn  herabblieken !  rr^>  .*     ;     • 

Ferderaiig  der  mediciniscbra  Wissen- 
schaft und  Kirnst,  soweit  sie  dorch  eineZeit- 
sdirift  eriangt  werden  kann,  .ist. das  Ziel, 
nach  w^UAstt  das  Journal  der  praktischep 
Heilkunde  von  jeher  gestrebt  .hat .  und  wo- 
rauf audk  die.  Bem^ongen  des  Unterzeichne- 


te»  geriehteit  sein  werden.  Uosere  Blilter 
nUeii  AwiMeM  specieUea  Theile  ier  Wummr 
«diaft  aosscUiesdiGh  gewidmet  sein,  viel*^ 
pdir  das  ganze  Gebiet  deradben  oaifaMeiii 
,J«de  Mittheilinsg,  sofern  sie  den  praktH 
admi  Arzt  in  des  Wortes  Vollster  Beden- 
toig  ittgdit,  sein  Wissen  von  der  Evkennt- 
nÜi  nad  Knr  der  Krankheiteh  zu  erweitem 
oder  an  berichtigen  vermag,  wird  dem  Her« 
am^eber  und  gewiss  auch  den  Leser  will» 
keauaen  sein.  Was  wir  za  geben  wOnsehen) 
sind  deamaeh  nicht  gewöhnUche  Krankhei«». 
geschichten ,  die  das  längst  Bekannte  und  4>ft 
Gewgte  nochmals  wiederholen;  mcht  Mitthei« 
longen  von  medicinischen  Seltenheiten  oder 
Koren,  die  mit  nnerwartet  gfinstigem  Brfol^ 
gekrönt  worden;,  nicht  nmstilttdlii^  Erzähl 
iongen-^iUles  dessen,  was  einenttf^esehiftigN; 
ten  Praktiker  im  Laufe  .eines  Jahres  aH 
Krankheiten  vorgekommen,  und  wie  er  sie 
behandelt  faatr  nein!  wir  hoffen,  dass  .iwhr 
in  das  AlIgemeiBe  gehende  Abhandlungen 
unsere  Jlefte  fiilka  soUeny^alio^  aaek  Mass«« 


gäbe  des  Raumes,  den  sie  gestatten,  mono- 
graphische Beschreibangen  einzelner  Krank* 
heiten  nnd  Kränkheitsklassen,  einzelner  Heil- 
mittel nnd  Karmethoden  mit  kritischer  Be- 
leuehtang  des  Historischen  -  und  gegründet 
auf  eigene  unbefangene  und  treue  Anschau- 
ung und  Beobachtung  der  Herrn  Yerfassen 
Es  werden  natürlich  auch  Specialittiten  nicht 
ausgeschlossen  sein,  sofern  sie  nur  eine  re- 
elle Vermehrong  unserer  Kenntnisse  gewah« 
ren,  zu  weiterer  Forschung  anregen,  bisher 
gßllige  und  verbreitete  Ansichten  berichti- 
gen oder  aus  Gründen  in  Zweifel  stellen. 
Jede  freu  mid  wahr  erzahlte  Krankheitsge- 
schichte  füllt  dann  ein  lesenswerthes  Blatt 
10»  grossen  Buche  der  Erfahrunjg,  sollte  sich 
daran  •  andi-  nicht  für  den  Verfasser  der 
Rohm  knfipfen^  eine  »schöne,  eine  gelungene 
Kur«  gemacht  zu  haben.  Nur  zo  sehr  wer*- 
den  die  medicinischen  Zeitschriften  mit  Erzah- 
tatagen  von  KriankheitsfäUen  übersdhwemmt, 
wo  ein  unerwartet  glüdilidiier  Erfolg  die  6e- 
ttühongen  des  Afztes  krönte,  bei. deren  Mit«« 


tlirilmig  aber  4ie  VerfT.  wMigtr  Ae  Bdehrdnf 
ihrer  Collegeii,  als  den  Wuneel^  den  rigenen 
lUhm  ]»  medicittisdien  PeMiein  m  Yerimt- 
terf^  vor  Asgea  halleflu   Wie  MÜeii  sind  da- 
gegen solche  MittheiimigeiHiwe  dMe  Kur  mdht 
gelang 9  wo  der  Arzt,  darch  Uoklarheit  attd 
Oeoi|dieation  der  Symptome,  Unregelmiasig- 
keit  des  Verlaufs,  physiaeK^  Oder  payehiaehe 
ladividaalitat  dea  Kranken  a.  dgL  m.  na  ai^ 
Mir  lUaehen  INagnäee  odeit  :ihrognoBe  vtr^ 
leitet  wnrdei  ^  wie  ieken^die  Dariegang 
aiMmr  FMe^  %o  das  an^tomiaehe'  Meiaer  -ein 
Bestdtal  ergab/  das 9  weit  ebtfemt,  üe  im 
Leben  ig^steHt&Diagtioser'na  best«tigetff:me 
^ünzlich  vernilJitetitfff-.  (Neoe  HcOmittel^  n 
Korotethodea  werdte  der  medidhischto  Wdt 
vargefiahrt   und   geprieata;.  ein^Hefr   «^att 
Prakttkera  iat^aagleidiJfoeteil,  sie  in  AnweaH 
dang  .zn  forii^n  ?«nd;  die '-daant  anieiMA 

Heiiioge»  na  verdatemlieheii;;keiiier  lAermajf^ 
die.,  misstongeilea  Karroffsicfap^liM'&lmiai  «MH 
eben.  WiehaiiU  der  inriarcatebeiide  Praktiker^ 
dem.  die  (Gelegenheit  Mdt,  a^ 


an 

vergleichende  Versaehe  aiiKiisteHen  und  der 
deshalb  die  Erfahrungen  Anderer,  in  Jottr- 
naieit,  consuitiren  will,  a&u  einem  sichern  Re- 
saltate  kommen^  wenn  ihm  iiberaii  nur  Er^ 
folge  entgegentreten,  das  Misalingen  aber  ver- 
schwiegen wird ,  er  also .  Positives  und  Ne- 
gatives nicht  gegen  einander  abzuwägen 
vm'inag?  — *  Sollen  wir  BeispielsAveise  an 
manche  neuore  Versuche  der  operativen  Chi« 
rnrgie  erinnern?  — f  Es  sei  demnach  die 
Versicherung  hiermit  ausgesprochen:  dass 
wir  sehr  gern  auch  solche  Beobachtungen 
aufnehmen  worden,  deren  Ergebniss  mehr  ein 
uffgtestiges  als  ein  günstiges,,  ein  negatives 
als- «in  posiüvos  xa  nennen  iiÜM  ' 

Scbliesedich  nur  iioeh  eui  Paar  Worte 
a\mr  Epidemieen,  aber  endemiiche  und  epi- 
dtmisehe  KrankheHs«iConstitutiofi;-  Detailiirte 
HiWitilkn^ttL  .über .  dergleichen,  welche  im 
ISTescntKchen.  nur  eine  speeielle  liöcaKtfit  be- 
trafen,;  Bor  <die  Aen&te  derselben  vorsugs« 
weise  interessiren  kdnnen,  dürften  zur  Auf- 
nahme 10  diese  Zeitsclurift  sich  nicht  eignen, 


wohl  aber  solche  Dantdlni^i  dafch  welehe 

die  Gescliichte  der  Epideidees  ttberiimpt  ver- 

■ 

voUkomainet  werden  Mag,  woran  der  Bin- 
Haas  der  Krankhette-ConaataliM  in  adttr 
4i;aiiKen  Wirksankeit  nicht  w  verkennen  iat 
und  welche^  beaondera  jungem  College  An-* 
teitoDg  gewähren,  wie  sie  aich  in  ihmn 
Wirkungskreite  bald  eine  nSgliehst  aichere 

_  # 

Kenoteiaa  veraehafen  kdonen  von  dem  fdr 
den  Praktiker  ao  widitigen,  proteyaarfigen 
EtwMy  daa  wir  nGmms  morbwum  tfidmm" 
CM««  nennen  nnd  worfiber  wir  aaf  die  ge- 
wichtigen Worte  einea  St/dtnham  und  Jla- 
fiia««ttii  hinzuweisen  nicht  unterlassen  kön- 
nen. Ersterer  sagt:  »Quae  qualis.  sit  illa 
a£ris  diapoaitio,  nos  pariter  ac  plura  alia, 
circa  quae  vecors  ac  arrogans  torba  philoso- 
phornm  nngatur,  plane  ignoramos;«  nnd  Ra- 
maxxini  fSgt  das  offene  Gestandniss  hinzu: 
»Mag  Jeder  von  dem  Einfluas  der  Tempe- 
»ratur  und  der  Jahreszeiten  auf  den  Genius 
»niörboroni  epidemicua  glauben  was  er  wiH 
»nnd  nach  Gefallen  Schlfiaae  daraus  ziehen! 


.XIV    , 

I 

,  » —  was  mich  betrifft,  so  sehe  ich  nichts  Be- 
»sttodiges  in  den  Wirkungen,  welche  jene 
»  hypothetischen  Annahmen  hervorbringen  soN 
»IcH;  nnd  mitten  in  diesen  schönen  Ansich- 
»ten  muss  ich  erkennen,  dass  ich  mit  jedem 
>>neoen  Jahre  wiederum  ein  Neuling  darin 
»bin.«  — 

B  u/s  e. 


I. 
O  s  a  n  n. 

Seine  Krankheit  und  sein  Tod, 

Vom  Herausgeber. 


o. 


^samCs  unerwartet  plötzlicher  Tod  hat  in 
den  nächsten  Kreisen  und  gewiss  auch  in 
der  ganzen  gelehrten  Welt  einen  tiefen  und 
schmerzhchen  Eindruck  gemacht.  Wir  glau- 
ben den  Wänschen  Vieler  entgegen  zu  kom- 
men,  Avenn  wir  hier  in  Betreif  dieses  betrü- 
benden Ereignisses  einiges  Nähere  mittheilen. 
Einen  vollständigen  Nekrolog,  eine  Charakte« 
ristik  des  Dahingeschiedenen  wolle  man  nicht 
erv\'arten!  Sie  könnte  nur  zum  Panegyrikus 
werden,  auch  wenn  die  Freundschaft  uns 
nicht  die  Feder  dabei  führte.  Er  bedarf  ei* 
nes  solchen  nicht  und  meine  Hand  wäre  zu 
schwach  ihm  ein  Denkmal  zu  setzen,  das 
seiner  würdig  wäre.  —  Was  der  Verewigte 
als  Arzt,  als  Lehrer,  als  Gelehrter  gewesen, 
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ist  bekannt.  Seinem  unermüdlichen  Forschen, 
seipem  Fleisse  verdankt  die  deutsche«  medi- 
cinische  Literatur  das  erste  vollständige  Werk 
über  die  Bäder^  ein  Werk,  wie  es  die  Lite- 
ratur keiner  andern  Nation  aufzuweisen  hat. 
Ihm  hat  er  den  grössten  Theii  seines  Lebens 
und  seiner  Thätigkeit  gewidmet.  ISs  giebt 
Avohl  keine  Heilquelle  in  Deutschland  und  den 
zunächst  angrenzenden  Ländern,  die  er  nicht 
besucht  hätte  9  um  durch  eigene  Anschauung 
die  Kenntniss  zu  vervollständigen,  die  er 
durch  eifriges  Studium  Alles  dessen,  was  die 
übermche  Literatur  der  Mineralquellen  bietet, 
gewonnen  hatte.  Die  hiesigen  Collegen  er- 
kannten seine  Autorität  in  diesem  Zweige 
des  ärztlichen  Wissens  unbedingt  an;  — 
Alt  und  Jung  suchte  seinen  Rath,  seine  Be- 
lehrung, wenn  es  sich  um  die  Wahl  einer 
Brunnen-  oder  Bade -Kur  handelte,  und 
fremde  Patienten  holten  seine  Zustimmung 
ein,  bevor  sie  das  Bad  besuchten,  das  ihre 
Aerzte  ihnen  empfohlen  hatten.  Osaun  be- 
sass  wohl  die  vollständigste  Sammlung  von 
Badeschriften,  welche  in  Deutschland  e\istirt. 
Er  hat  sie  durch  eine  längst  bestehende  letzt- 
willige Bestimmung  der  Bibliothek  der  hiesi- 
gen Universität  vermacht:  ein  unschätzbares 
Geschenk,  wodurch  er  auf  eine  edle  Weise 
an  den  Tag  gelegt,  mit  welchem  innigen  In- 
teresse er  dem  Institute  angehörte,  dessen 
allgemein  geschätzter  und  geliebter  Lehrer 
7Ai  sein,  das  schönste  Cflück  seines  Lebens 
ausmachte« 

Was  der  Verewigte  als  Mensch  gewe- 
sen: das  hat  sieh  jetzt  bei  seinem  unerwar- 
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D  Hinscheiden  darch  die  allgemeinste  Theit 
me  auf  die  nnzweidentigste  Weise  kund 
;eben.     Oaenm  hatte  keine  '  Feinde.    Wer 

kannte  mosste  ihn  schitzen,  ehren,  lie«- 
Mochte  auch  sein  rahiges,  besonnenes, 
ites  VTesen  seiner  äussern  Erscheinong 
m  Anstrich  von  Förmlichkeit,  ja  von  Kälte 
en,  der  vielleicht  Manchen  abgehalten  hat, 
i  ihm  enger  anzoschliessen :  so  mosste  doch 
er,  der  ihm  näher  trat,  bald  die  ganze 
le  seiner  reichen  Gemäthlichkeit  erkennen, 
t  länger  als  dreissiff  Jahren  ward  mir  das 
ick  zu  Theil  sowohl  im  Geschäftsleben  als 
;li  im  freundlich -gemuthlichen  Familien* 
sise  eng  mit  ihm  verbunden  zu  sein,  wo 
i  mehr  als  irgend  einer  ihn  kennen  und 
ben  lernte.  Und  so  kann  ich  dem  Drange 
rht  widerstehen,  es  hier  ans  der  Tiefe  mei* 
'  Seele  auszusprechen:  Osann  war  ein 
nn  von  durchaus  ehreuwerther  Gesinnung, 
^herzigkeit  und  Selbstsucht  waren  ihm 
nd.  Er  lebte  nur  der  strengen  Erfüllung 
Her  manniHacheu  Berufspflichten.  StiU 
I  anspruchslos  lebte  und  wirkte  er  in  dem 
eise,  in  welchen  die  Vorsehung  ihn  ge- 
llt, mit  den  Kräften  und  Fähigkeiten,  die 

ihm  verliehen  und  die  auszubilden  und  zu 
'mehren  er  unablässig  bemuht  war.  Sein 
rz,  das  Herz  eines  ächten  Biedermannes, 
ilug  warm  und  voll  Mitgefühl  demLeiden- 
d  entgegen;  er  war  immer  bereit,  Rath 
1  Beistand  zu  spenden.  Er  war  ein  from- 
r,  ein  edler  Mensch  in  des  Wortes  ^an- 
r  Bedeutung.  Ruhe  seiner  Asche!  — « 
jre  seinem  Andenken,  das  uns  hier  vor- 
1  weben  mag  immerdar!  — 

onrn.  Bd.  XCIV,  St.  i.  2 
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Osann  war  von  einer  gesunden  Consti- 
tution, wenn  auch  schwächlich  und  reizbar. 
Schon  in  seinen  Jnnglingsjahren  war  er  häiifig 
Katarrhen  unterworfen. .  Um  sich  davor  zu 
bewahren  9   kleidete  er  sich  wärmer,  und  er 
hat  dadurch  gewiss  die  Empfindlichkeit  sei- 
ner Haut  zu  seinem  ^grossen  Nachtheile  über- 
mässig gesteigert.    Katarrhalische  und  rheu- 
matische Affectionen  befielen  ihn  fast  bei  Je- 
dem Wechsel  der  Witterung  und  die  einzeln 
nen  Anfälle  von  Catarrhus  pulmonum,  die  er 
erlitten,  endeten  meist  mit  einer  bald  länger 
bald   kurzer    dauernden   Blennorrhoe.     Vor 
etwa  20  Jahren  ward  ein  solcher  Longen- 
katarrh zu  einer  wahren  Bronchitis  gestei- 
gert, die  zwar  langsamer  verlief,  aber  doeh 
wiederholte  Aderlässe  nöthig  machte.  Dumpfe, 
tiefe,   rauhe  Stimme,  Schmerzen  längs   der 
ganzen  Ausdehnung  der  Luftröhre  vom  Kehl- 
kopfe abwärts  bis  zur  Theilnn^  der  Bron- 
chien ,    ein  rauh  tönender  rasselnder  Husten 
blieben  lange  znräck  und  Patient  hatte  Mfihe 
sich  zu  erholen.  —    Von  jener  Zeit  ab  kehr- 
ten dergleichen  fieberhaft- katarrhalische  Lei- 
den öfter  wieder  und  obgleich  unser  Kraii^» 
ker  sich  sehr  sorgfältig  beobachtete  und  schon 
beim   ersten  Eintritt   der  Brustbeschwerden 
Zimmer  und  Bett  zu  hüten  pflegte,    so  nö- 
thigte  die  Heftigkeit  des  Fiebers,  die  Fülle 
des  Pulses,   das  Herannahen  pneumonischer 
Symptome  doch  meist  zum  Aderlass,  der  zn- 
weilen  ein-  auch  zweimal  selbst  noch  naeli 
8  —  10  Tagen  wiederholt  werden   musste. 
Das  Blut  hatte  fast  immer  eine  derbe,  wohl 
einen  halben  Zoll  dicke  Crusta;    der  Ader- 
lass aber  gewährte  stets  eine  so  grosse  Er- 
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leichterung)  dass  unser  Patient  gern  daxu 
schritt  und  ihn  wiederholen  liess  ohne  den 
Rath  eines  Andern  atenwarten.  Eine  schndle 
Lösung  dieser  entzfindlichen  Bmstkatarrhe 
—  denn  so  musste  man  das  Uebel  nennen, 
indem  frühzeitiges  arztliches  Einschreiten  es 
zu  einer  wirklichen  Entzündung  der  ergriffe- 
nen Organe  nie  kommen  liess  —  pflegte  aber 
nicht  zu  erfolgen.  Fieberhafte  Reizung  des 
Pulses,  hartnackiger  quälender  Husten,  ein 
puriformer  klumpiger,  oft  mit  kleinen  Körnern 
und  mit  Blut  vermischter  Auswurf  von .  nicht 
geringer  Men^e  blieb  meist  noch  längere 
^^ty  selbst  Wochen  lang,  zurück..  Unser 
Kranker  erholte  sich  dann  wieder  ziemlich 
schnell.  In  früherer  Zeit  behandelte  ihn  sein 
Oheim  und  SchAviegervater  Uujeland,  in  spä- 
terer forderte  er  meinen  Beistand.  Eigentuch 
aber  behandelte  er  sich  selbst  und  konnte 
dies  auch,  da  seine  Geisteskräfte  durch  seine 
Krankheit  niemals  getrübt  oder  geschwächt 
wurden.  —  Antiphlogistische  Mittel,  wie 
Nitrum  und  Sal  Glauben,  nahm  er  gern  und 
viel.  Er  konnte  sie  auch  sehr  gut  vertragen 
und  seine  Verdauung  wurde  nicht  dadurch 
gestört 

In  grösseren  Zwischeuraumen  nahmen 
die  habituell  gewordenen  und  namentlich  im 
Herbst  und  Frühling  bei  Ost-  und  Nordost- 
winden, die  Patient  deshalb  sehr  fürchtete, 
antretenden  Brustaffectionen  einen  bedrohli- 
chen Karakter  an.  Es  stellte  sich  gleich  bei 
ihrem  Beginnen  heftigeres  inflammatorisches 
Fieber  ein  und'  der  Auswurf  mischte  sich  mit 
Blut    JSie  dauerten  länger,  und  Wochen  ja 

2* 
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Monate  lang  blieben  die  reichlichen  l^nta 
von  verdächtigem  Aussehen  unverändert. 
Der  Pids  behielt  eine  stete  Aufregung  und 
Fölle  —  die  Frequenz  desselben  war  onun- 
terbroehen  84—86  und  steigerte  sich  Abends 
bis  nahe  «n.  100.  Der  Kranke  schwitzte 
\iel,  magerte  ab  und  schien  in  Phthisis  ver- 
fallen zu  wollen.  Der  seelige  Hufelakd  hatte 
es  oft  und  mit  Schmerz  ausgesprochen,  dass 
er  unsern  Kranken  als  einen  Candidatus 
Phthiseos  ansehen  mfisse.  und  diesem  selbst 
war  eine  solche  Ansicht  seines  Uebels  nicht 
fremd.  In  der  That  lag  sie  auch  nicht  fem 
und  ich  muss  frei  bekennen,  dass  das  ganze 
Auftreten  der  so  oft  wiederkehrenden,  und 
dann  wieder  für  längere  Zeit  zurücktreten- 
den Brustbeschwerden  —  der  reichliche  Aus- 
wurf von  verdächtigen  Massen,  die  lange 
bauer  desselben,  die  Neigung  zum  Blnt- 
speien  und  zu  Heiserkeit  beim  Gefahl  von 
Druck  und  fluchtigen  Stieben  in  der  Brust 
und  die  Anwesenheit  eines  beinahe  nicht  zu 
verkennenden  lentescirenden  Fiebers  —  mir 
es  in  hohem  Grade  wahrscheinlich  zu  ma- 
chen schienen,  dass  Lungentuberkeln  vorhan- 
den wären,  von  denen  einzelne  Gruppen  sich 
erweichten  und  .  ausgeworfen  wurden,  dass 
mithin,  wenn  je  dieser  ErweichungsprQcess 
sich  auf  einen  grösseren  Ratfm  der  LungeH- 
.  Substanz  verbreitete,  eine  Phthisis  ulcerosa 
pulmonum  das  Leben  unfehlbar  über  Kurz 
oder  Lang  zerstören  würde.  — .  In  welcher 
Stelle  das  Lungengewebe  organisch  entartet 
sein  möchte,  darüber  konnte  ich  freilich  nichts 
aussagen.  Eine  genaue  Untersuchung  durch 
Auscultation   und  Percussion    hätte  darüber 
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Aafschluss  geben  können.  Eine  solche 
ihmen  zu  lassen  wiess  jedoch  der  Ver- 
^ne  standhaft  ab.  »Einen  wesentlichen 
&en,  meinte  ei*,  kann  sie  nicht  ^ewäh-* 
,  ich  fühle  deutlich  wie  unser  bisneriges 
liches  Verfahren  durch  Aderlass  und 
iphlogistica  das  richtige  ist  und  die 
iptome  überwindet.  Was  wird  man  ent- 
len?  Organische  Fehler?  Tuberkeln? 
^rationen?  Das  würde  die  Kur  in  nichts 
am!  und  sind  dergleichen  nicht  da,  so  wird 
Auscultation  auch  nur  ein  negatives  Re- 
at  haben!  mir  ist  das  unangenehm!«  — 
toi  muss  ich  nun  noch  bemerken,  dass 
t  er  noch  ich,  noch  irgend  einer  der 
chen  Freunde,  die  unsem  Patienten  von 
zu  Zeit  gesehen,  den  Sitz  seines  Uebels 
rswo  als  in  den  Lungen  gesucht  haben 
dass  sie  fast  alle  meine  Befürchtungen 
en.  Dass  eine  Affection  des  Herzens 
Jten  könne:  ist  Niemandem  in  den  Sinn 
mmen  und  konnte  es  auch  nicht.  Nie 
lieh  bei  unserm  Freunde  irgend  ein  Zei- 
eingestellt,  welches  auf  ein  primäres 
wohl  gar  organisches  Leiden  des  {ler- 
hingedeutet  hätte.  Osann  beobachtete 
genau,  aber  auch  mit  einer  Klarheit  und 
iy  die  er  durch  das  häufige  Kranksein 
durch  eine  wahrhaft  fromme  Ergebung 
nn  Schicksal  gewonnen  hatte.  Nie  ist 
auch  nur  entfernt  der  6edanke,  dass  er 
[erzen  leiden  könnte,  aufgestiegen.  Pal- 
ion, Ohnmacht,  Athmungsnoth,  Angst, 
gelmässigkeit  oder  Aussetzen  des  Pulses, 
^mptome,die  sich  etwa  beim  starken  Spre- 
,  beim  Laufen,  Treppensteigen  oder  bei 
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GemfithsbeweguDgen  eingestellt  und  so  den 
Glauben  an  eine  Herzkrankheit  anregen 
konnten  —  wurden  nte  beobachtet 

Nachdem  Patient  nun  im  Frühling  des 
verflossenen  Jahres  wiederum  von  einer  ent- 
zündlichen Brustaffection  befallen  worden  war, 
welche  drei  Aderlasse  nöthig  machte  und 
einen  chronischen  Husten  mit  Auswurf  und 
eine  Febricula  .  vespertina  hinterliess ,  die 
wegen  des  schon  oft  gefSrchteten  Ueber^angs 
in  Abzehrung  dringende  Besorgniss  einflös- 
sen mnssten,  nachdem  er  bis  zur  Mitte  des  Mo- 
nats Juni  von  allenGeschaften  entfernt  das  Zim- 
mer gehütet  hatte  gin^  er  nach  Ems.  Er 
hat  dies  Bad,  das  er  als  ihm  besonders  su- 
sagend  ansah,  dreimal  zu  verschiedenen  Zei- 
ten besucht.  Die  dortigen  ausgezeichneten 
Aerzte,  die  Herrn  Diel  und  Döring^  die  ihn 
früher  längere  Zeit  ärztlich  beobachtet  ha- 
ben, stimmten  damals  in  der  Ansicht  aber 
seine  Krankheit  im  wesentlichen  mit  mir  flber- 
cin,  wie  ich  aus  mündlichen  Mittheilnn^n 
weiss.    Der  Aufenthalt  in  Erna  bekam  ihm 

f:ut,  mehr,  wie  es  schien,  durch  den  Aufent- 
alt in  freier  Luft  als  durch  den  Genuss  des 
kesselbrunnens ,  von  dem  er  jedoch  tSglich 
Morgens  einige  Becher  trank.  Alle  Symptome 
schwanden,  die  Kräfte  kehrten  wieder  und 
er  konnte  ohne  sonderiiche  Anstrengung,  we- 
nigstens ohne  Beschwerden  die  Berge  be- 
steigen. Nach  seiner  im  Herbste  erfolg- 
ten Rückkehr  übernahm  er  sofort  alle  seine 
Geschäfte,  besuchte  Kranke,  leitete  als  Di- 
rector  die  praktischen  Uebungen  im  Polikli- 
nischen Institute  der  Universität  und  wohnte 
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regelmassig  den  FacaUätsprflfungen  bei.  Er 
konnte  ohne  Anstrengiuig  stundenlang  spre- 
chen. Die  ungfinstige  Herbstwitterung  und 
der  ihm  sonst  so  feindliche  Nord  -  und  Nord- 
ostwind, welcher  besonders  im  Januar  d.  J. 
bei  uns  herrschend  war,  schien  ihn  gar  nicht 
zu  afficiren  und  noch  wenige  Tage  vor  sei- 
nem Tode  rühmte  er  sich  dessen  gegen  mich, 
indem  er  mir  triumphirend  die  Hand  reichte^ 
damit  ich  mich  mit  ihm  über  seinen  ruhigen 
kräftigen  Puls  freuen  möchte* 

Am  11.  Januar  Abends  gegen  6  Uhr 
begab  er  sich  zu  Fuss,  ohne  vorher  im  ge- 
ringsten unwohl  gewesen  zu  sein,  bei  Schnee- 
g^töber  und  rauher  Luft  zu  dem  zeitigen 
ecan  der  medicinischen  Facultät  Herrn  Ge- 
heimen-Rath  Jüngken^  konnte  aber  dessen 
Wohnung  nich't  erreichen.  Ton  plötzlichem 
Unwohlsein  befallen,  trat  er  in  das  nächste 
Haus,  wo  er  alsbald  mit  grosser  Bereitwil- 
ligkeit von  den  Bewohnern  der  untern  Etage 
aufgenommen  wurde.  Man  fand  ihn  auf  dem 
Hansflur  stehend,  gegen  die  Wand  gelehnt, 
schwer  athmend  und  heftig  hastend,  aber  bei 
vollem  Bewnsstsein.  Er  stieg  mit  Unter- 
stützung 8—10  Stufen  zur  Wohnung  hin- 
auf und  bat  dringend  ihm  schnell  zur  Ader 
zu  lassen.  Nur  vier  Häuser  davon  wohnend 
ward  ich  sofort  gerufen.  Im  Begriff  auszu- 
fahren eilte  ich  ohne  den  geringsten  Zeitver- 
lost zu  ihm.  Er  schien  mich  noch  zu  erken- 
nen, hatte  auch  wenige  Minuten  zuvor  noch 
gesprochen,  aber  der  Ausdruck  des  Todes 
lag  auf  seinem  Gesichte,  der  Puls  war  nicht 
zu  fühlen  und  kalter  Schweiss  bedeckte  die 
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Stirn.  Ohne  Säamen  öffnete  ich  eine  V^iß 
am  Arm,  einen  z^weiten  Aderlass  machte  der 
bald  darauf  herzueilende  Herr  Hofrath  Dr. 
Lehwe/9.  Kamn  eine  Tasse  Blut  konnte  ent- 
zogen werden  und  nach  wenigen  Minute 
hatte  O.  zu  athmen  aufgehört» 

lieber  das  Ergebniss  der  am  14.  durch 
Herrn  Medicinal-Bath  und  Professor  Frortip > 
gemachten  Obduction  lasse  ich  dessen  mir 
gütigst  mitgetheilten  Bericht  im  Original 
folgen. 

^iBeiEröffhung  dei^Bruathöhle^  auf  welche 
die  Untersuchung  beschränkt  war,  fand  sich 
in  beiden  Brustfellhöhlf&n  eine  Quantität  von 
2  —  3  Unzen  blutig  gefärbter,  wässriger 
Flüssigkeit  (ohne  Spur  coagulirten  Blutes). 
Beide  Lungen  warön  an  mehreren  Stellen 
durch  feste,  trockne  (offenbar  iUtere)  Pseu- 
domembran mit  dem  Rippenfell  verbunden, 
an  den  übrigen  freien  Stellen  der  Oberfläche 
von  einer  normalen  Pleura  überzogen«  Beide 
Lungen  waren  von  ganz  gleicher  Beschaf- 
fenheit. Das  Gewebe  beider  war  reichlich 
von  Luft  ausgedehnt,  knistenid,  von  heller, 
theils  röthlicher,  theils  bläulicher  Farbe,  nur 
nach  hinten  etwas  dunkler  blauroth  und  reich- 
licher mit  Blut  versehen,  jedoch  ohne  eine 
Spur  von  Blutaustretung  oder  Hepatisation; 
ebenso  wenig  fand  sich  irgendwo  in  den  Lun- 
gen eine  Spur  von  Tuberkeln.  Bei  der  ge- 
nausten Untersuchung  fand  sich  nur  in  der 
Spitze  der  linken  Lunge  ein  kleines,  f^ckiges, 
schwärzliches,  sandartiges  Concrement  von 
der  Grösse  eines  Stecknadelkopfes  in  dem 
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hier,  wie  an  alieii  äbrigen  Stellen,  normal  be- 
adudrenen  Langengewebe. 

Die  Keh]kopfknor])eI  waren  etwas  ver- 
knöchert, Kehldeckel,  Stimmritze  und  Kehl- 
kopfhöhle durchaus  normal  beschaffen.  Die 
Schleimhaut  der  Luftröhre  und  der  beiden 
grossen  Luftröhrenäste  bis  zu  ihren  Yeräste* 
lungen  in  den  Lungen  hin  war  etwas  ge- 
röthet,  stellenweis  scharlachroth ,  grössten- 
theils  lichtroth  (kaum  dunkler  als  im  norma- 
len Zustand),  die  Schleimhaut  war  aber  we- 
niger durchscheinend  als  im  normalen  Zu- 
stand, und  hatte  wegen  Auftreibung  der  ein- 
zelnea  Schleimdrüschen  ein  höckeriges  gra- 
nulirtes  Ansehen,  aber  nirg^ends  eine  Erosion 
oder  Geschwfirbildung.  Die  Schleimhaut  der 
Broncbialverästelungen  innerhalb  der  Lungen 
war  (normal)  durchscheinend  und  nirgends 
verdickt  oder  geröthet.  Weder  die  Luftröhre 
noch  die  Bronchialäste  in  den  Lungen  ent- 
hielten blutige  oder  sonst  abnorme  Flüssig- 
keit; ihre  Oberfläche  war  nur  auf  die  nor- 
male Weise  befeuchtet. 

Der  Herzbeutel  enthielt  keine  Flüssig- 
keit; das  Herz  war  beträchtlich  vergrössert; 
es  hatte  einen  Querdurehmesser  von  4^  Zoll. 
Die  rechte  Hälfte  desselben  zeigte  die  norr 
malen  Grössen-Yerhältnisse ;  die  linke  dage- 
gen ragte  mit  ihrer  runden  Spitze  beinahe 
i  Zoll  nach  unten  hervor.  Beide  Vorhöfe 
zeigten  die  normalen  Verhältnisse.  Der  rechte 
Ventrikel  (von  der  normalen  Grösse)  war 
leer,  die  Klappen  desselben  normal.  Die  Wände 
des  linken  Ventrikels  waren  sehr  fest  und 
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hatten  einen  Dorchn^esser  von  1  Zoll;  die 
Höhle  des  linken  Ventrikels  aber  stellte  eine 
runde  Höhle  von  2  Zoll  Durchmesser  dar, 
welche  von  dunklem  coagulirtem  Blute  nur 
etwa  zur  Hälfte  angefüllt  war.  Die  Mitral- 
klappen waren  stellen  weis  verknorpelt,  doch 
nicht  in  dem  Grade,  dass  die  Sufficienz  der, 
Klappen  in  Zweifel  j^ezogen  werden  konnte; 
auch  die  Semilunarklappen  der  Aorta  waren 
zum  Theil  am  freien  Raiid  und  besonders  an 
ihren  Anheftungsbögen  verknorpelt.  Der  Aor- 
tenbogen und  seine  Gefässstänune  waren 
normal. 

Noch  ist  zu  bemerken,  dass  sich  eine 
kleine  Struma  cystica  (in  dem  mittlem  TheU 
der  Schilddruse)  —  so  wie  eine  faserknorp- 
lige Masse  von  Umfang  und  Dicke  eines 
Zweithalerstncks  auf  der  Wölbung  der  lin- 
ken Hälfte  des  Zwerchfells  fand. 

Das  Wesentliche  des  Befundes  ist  eine 
Hypertrophia  cum  dilatatione  ventriculi  cor- 
dis  sinistri.« 

Im  höchsten  Grade  unerwartet,  wir  müs- 
sen es  frei  bekennen,  war  für  alle,  die  den 
Verstorbenen  in  seinen  Krankheiten  beobach- 
tet hatten,  dies  Ergebniss  des  Leichenbefun- 
des. Eine  Erweiterung  und  Hypertrophie  des 
Herzens  von  so  bedeutendem  Umfange  wird 
gefunden,  von  deren  Anwesenheit  im  Leben 
weder  der  Kranke  noch  seine  Umgebungen 
die  geringste  Ahnung  hatten:  —  alle  nnd 
jede  Entartung  der  Lungensubstanz  dagegen 
fehUy  welche  anzutreffen,  nach  den  langjih- 
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rieen  and  so  oft  wiederkehrendeii  Bmtbc- 
schwerden,  mit  msstem  Rechte  zo  erwar- 
ten stand.  —  Die  profusen  verdSchtigen 
Sputa,  deren  Quelle  wir  in  einem  Coni^ome- 
rat  erweichter  Taberkeln  gesucht  hatten,  sind 
demnach  lediglich  als  das  Prodoct  einer  per- 
versen, periodisch  ffesteifferten  Secretion  der 
entarteten  Tracheu-  ScUeimhaat  anzusehen. 
—  Welche  aber  war  die  Ursache  des  plötz- 
lichen Todes?  —  Ist  sie,  wie  so  oft  bei  or- 
Sanischen  Fehlem  des  Herzens,  in  einer  Him- 
tutnng  zn  suchen?  —  Mit  Sicherheit  ist 
darSber  nicht  abzusprechen,  weil  der  Kopf 
nicht  geöffnet  wurde.  Unstatthaft  erscheint 
aber  diese  Annahme  um  deswillen,  weil  in 
den  letzten  Momenten  Lähmungen  der  Glied- 
massen, Verzerrungen  des  Gesichts  u.  s.  w« 
nicht  wahrgenommen  wurden,  das  Bewusst- 
sein  aber  bis  wenige  Augenblicke  vor  dem 
Tode  fortbestand,  während  der  Herzschlag 
längst  aufgehört  hatte.  Kann  aber  der  Tod 
vom  Herzen  allein  ausgehen  durch  Krampf 
oder  Lähmung,  Können  dabei  aber  Blutau- 
häufongen  im  Herzen  und  in  den  Lungen 
fehlen  5  —  Wer  vermag  dies  zu  beant- 
worten? — 


II. 


f 


Der  Brunnenarzt. 


Vom 


Dr.  A.  Th.  Brack, 

Hofmedicat  in  Osnabrnc^  und  Bitinnenarzte  xu  Driburg, 


Es  ist  zn  wissen,  dass  (gleich  so  viel  Tagenden 
im  Wasser  sind,  dann  in  KrSntern  und  dem  Arxt 
föfgescbniUei^  ist ,  in  den  Wassern .  alswohl  als  in 
dm  Kräntem  der  Natur  Licht  und  Tugend  zu  su- 
chen —  und  alswohl  die  Kräuter  einen  Arzt  nia- 
eben,  also  wohl  macht  auch  dai  Wasser  einen  Arzt« 
^  Paraeelfvs. 

Jindess  der  Banm  der  NatarerkeDntniss  im- 
mer tiefere  und  verbreiietere  Wurzeln  schlägt, 
ramificirt  er  sich  in  polarem  Yerhäitnisse  in 
immer  feinere  Verzweigungen  der  Kunst. 
Ein  Hauptast  dieses  grossen  in  der  Natur- 
kunde wurzelnden  Baumes  nennen  wir  die 
Heilkunde.  Aber  auch  seine  Verzweigungen 
haben  sich  schon  so  sehr  verbreitet,  dass  der 
Einzelne  sie  nicht  mehr  zu  umfassen  vermag. 
Unsre  westlichen  Nachbaren,   in  politischen 
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Nöthen  der  civilisirten  Welt  immer  mit  einem 
gläcUichen  Warte  bei  der  Hand,  wnssten 
aach  in  diesem  misslichen  Verhältnisse  un- 
srer  ärztlichen  Kanst  nnd  Wissenschaft,  die 
nns  Anderen  über  den  Kopf  wuchs,  einen 
schnellen  Rath:  sie  erfanden  die  »Späcialitöcc, 
Und  nan  hat  sich  die  alte  Trias  der  Medizin, 
Chimrgie  nnd  Gebnrtshfilfe  in  so  viele  Zweige 
»specialisirt ,«  dass  fast  auf  fedes  Organ  ein 
Arzt  kommt.  In  gewisser  Hinsicht,  nament« 
lieh  qnoad  materiam  medicam,  bilden  auch 
die  Brnnnenärzte  eineSp^cialiiS,  wenngleich 
im  Uebrigen  die  aosgebreitetste  Universalit^ 
von  ihnen  verlangt  wird.    In  dem  an  Heil*- 

Snellen  so  reichen  Deutschland  ist  die  Cohorte 
er  medici  aqnarii  in  der  Legion  der  Aerzte 
so  zahlreich,  dass  sie  füglich  einmal  die 
Musterung  passiren  dürften,  zumal  ihreStel« 
lung  zur  YT  issenschaft,  zu  den  Kranken  nnd 
ins  besondere  zu  den  Aerzten  eine  eigen- 
thnmliche,  nicht  selten  angefochten,  ja  mit 
einer  levis  notae  macula  bedroht  worden  ist. 

Bei  Gele^nl^eit  der  in  Heidelberg  1829 
versammelten  Naturforscher  nnd  Aerzte  machte 
V.  Wedekind  zuerst  den  Vorschlag,  man  möge 
im  Laufe  des  Jahres  bis  zur  nächsten  Ver- 
sammlung gewissen  Arzneien  durch  vorzugs- 
weise Prüfung  am  Kraukenbette  ein  besonde- 
res Augenmerk  widmen.  Den  Brnnnenarz- 
ten  ist  nun  bereits  durch  ihre  Stellung  »für- 
geschnitten, der  Natur  Licht  und  Tugend  in 
den  Wassern  zu  •  suchen.«  Die  Kranken 
strömen  ihnen  zu  und  auch  an  Gesunden  fehlt 
es  nicht,  uin  daran  die  Wirkung  ihrer  Quel- 
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len  kennen  zu  lernen«    (An  Thieren  ist  noch 
sehr  wenig  mit  Mineralwasser  experimentirt.) 

»Die  Wirkungen  der  Mineralquellen  sind 
somit  wohl  aufs  genaueste  erkannt  und  ihre 
Indication  dureh  die  Bmnnen£rzte  aufs  bun- 
digste festgestellt  V<c 

Diese  Frage  tönt  uns  Brunnenirzten  ein 
wenig  iroaisch  entgegen Wir  beant- 
worten sie  wohl  am  klügsten,  indem  wir  sie 
in  gleichem  Tone  in  Bezug  auf  die  pharma- 
ceutischen  Arzneimittel  zurückgeben.  Denn 
wir  getrauen  uns,  mit  wenigstens  gleicher 
Sicherheit  die  Indicationen  für  unsere  Quel- 
len zu  stellen  und  dieCuren  damit  zu  leiten, 
als  unsere  Ars  conjecturalis  solches  mit  den 
übrigen  Arzneimitteln  vermag«  Und  wenn 
es  sich  seit  einigen  Decennien  die  Aerzte 
offener  gestehen,  dass  ihnen  oft  die  glück- 
lichsten Curen,  mit  Dmde  zu  reden,  non  per 
far,  ma  per  non  far  gdingen :  so  fehlt  es  — 
von  den  Kaltwassercuren  zu  schweigen  — 
auch  nicht  an  Heilquellen,  deren  Dürftigkeit 
an  chemischen  Bestandtheilen  sie  fast  zur 
Annahme  dieses  Mottos  berechtigt,  woran 
wir  übrigens  der  Homoeopathie  die  nächsten 
Ansprüche  willig  znarkennen.  Die  jährlich 
an  den  chemisch  indifferenten  Thermen  un- 
läugbar  vorkommenden  glücklichen  Curen 
bestimmen  noch  heutigen  Tages  manche  geist- 
volle (nicht  bloss  Brunnen-)  Aerzte,  diese 
»Urquellencc  als  »durch  besondere  Lebensacte 
der  Erde  bedingta  anzusehen  und  ihnen  spe- 
cifische  Wirkungen  zuzuschreiben,  welche 
^hre  chemischen  Bestandtheile  nicht  erkUreo; 
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sie  sollen  phynologiäeh  wirken  and  man 
müsse  hier,  wie  bei  anderen  physiologischen 
Phänomenen,  z.  B.  demSperma,  demSchlan- 
getibiss,  das  Phänomen  in  seiner  Integrität 
anschauen^  die  lebendige,  organische  JVatar 
sei  der  wahre  Brannengeist  dieser  Qaellen. 

Nicht  za  ihrem  Gläcke  hatte  diese  An- 
sicht vorlängst  ihren  Hanptverfechter  in  ei- 
nem ehemaligen  Badearzte  des  Wildbades, 
einem  tiefsinnigen,  treaherzigen  Dichter;  dem- 
selben Juetinus  Kemer^  weicher  durch  seine 
»Seherin  vonPrevorst«  and  andere  Somnam- 
bäien  verieitet,  in  ansre  ganz  nüchterne,  mo- 
derne Welt  einen  Geisterspak  hereinführt, 
dem  wir  längst  entwachsen  zu  sein  glaab- 
ten.  Die  Anhänger  des  reinchemischen  Prin- 
cips  in  der  Qnellenlehre  hatten  leichtes  Spiel, 
den  Jtertier'schen  Bninnengeist  zu  bannen, 
indem  sie  ihn  mit  den  Weinspergischen  Ge- 
spenstern amalgamirten  und  verflüchtigten. 
Einen  bedeutenderen  Sachwalter  aber  gewann 
diese  Ansicht  von  der  organisch-lebendigen 
Natur  der  Quellen  in  einem  anerkannten  Phy- 
siologen, dem  Leibarzte  Carua  (S.  dieses 
Journal  1836.  St.  lo,  der  dann  auch  bald  in 
Minding  ^  Vetter  u.  A.  die  entschiedensten 
Opponenten  fand.  Ich  glaube  diesen  Streit 
als  einen  im  balneologischen  Gebiete  erschei- 
nenden Reflex  der,  die  ganze  geistige  Sphäre 
unsrer  Zeit  durchziehenden,  Streitfrage  an- 
sehen zu  müssen,  deren  Lösung  die  Verfech- 
ter des  einen  Extrems  im  dunkelgläubigen 
fliysticismus.  die  des  andern  Extrems  im  Ma- 
terialismus oes  gemeinen  Verstandes  suchen. 
Ja  nach  sobjectiver  Anlage  und  individuel- 
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lern  Bedürfnisse  schaaren  sich  die  Streiter 
zur  einen  oder  andern  Seite:  in  den  Natur« 
Wissenschaften  einerseits  zur  naturphiloäophi- 
sehen  Speculation,  andererseits  zum  materiel- 
len Topicismus.  Auch  die  Nationalität  bedingt 
das  Hinneigen  zu  der  einen  oder  andern 
Seite ,  so  dass-  der  tiefsinnige  Deutsche  sich 
der  philosophischen,  der  materialistische  Fran- 
zose,  der  praktische  Engländer  der  topisch- 
materiellen  Forschung  vorzugsweise  sich  zu- 
wendet. Nachdem  einige  Deoennien  hindurch 
die  philosophische  Anschauung  des  Phäno- 
mens in  seiner  Integrität  und  Genesis ,  von 
Deutschland  ausgehend,  selbst  in  Frankreich 
und  England  Proselyten  gemacht,  tritt  jetzt 
nach  einem  naturgesetzlicnen ,  geistigen  Be- 
dürfnisse die  empirisch-topisehe  Forschung, 
jedoch,  wenn  auch  ungern  geständig,  begei- 
stet  durch  den  Gewinn  der  vorhergehenden 
Periode  hervor,  um  (in  der  Medicin)  mit  ge- 
schärften Mikroskopen,  Stethoskopen,  Specn- 
lis  und  aus  den  Fundgruben  der  pathologi- 
schen Anatomie  neue  Bausteine  herbeizuschaf- 
fen zum  Dienst  einer  höhereu,  demnächst 
nothwendig  erstehenden  Naturphilosophie. 
Multi  pertransibunt  et  augebitnr  scientia.  — 
So  mögen  dann  auch  die  Analysen  der  Mi- 
neralquellen immer  genauer  werden,  ma^  man 
sich  in  deren  künstlicher  Synthese  immer 
glücklicher  versuchen;  es  wird  immer  ein 
unlöslicher  Bruch  in  der  Berechnung  übrig 
bleiben  —  sollte  '  dies  der  nBrunnengeiat» 
sein  ? 

Abgesehen  von  diesem  übel  berufenen, 
wird  man  einen  anderen  BrunneDgeisl^  falls 
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er  8ich  zei^t ,  ffern  anerkennen ;  ich  meine 
den  Geist  des  Brunnenarztes,  durch  dessen 
geschickte  Administration  mit  einer  oder  we- 
nigen Quellen  die  mannigfaltigsten  Einwir- 
kungen und  Resultate  erzielt  werden  sollen. 
Ein^ind  seiner  Zeit,  wird  der  Brunnenarzt 
so  wenig,  wie  jeder  andere,  das  jeweilige 
Stadium  und  Gepräge  seiner  Wissenschaft  ver- 
läognen  können,  er  wird  einem  wirklichen 
oder  vermeintlichen  Genius  epidemicus  der 
Krankheiten  opfern,  er  wird  den  jeweilij^ 
therapeutischen  Methoden  und  Moden  sich 
nie  ganz  entziehen  können.  So  wird  sich 
auch  der  Bmnnenarzt  in  unsren  Tagen  einer 
genauem  topischen  Diagnostik  beleissigen, 
wozu  die  Untersuchung  der  Kranken  im  Bade 
gerade  ihm  vorzuglidie  Gelegenheit  bietet; 
so  floss,  als  alle  Krankheiten  durch  die  blut- 
rothe  Entzündungsbrille  beobachtet  wurden, 
selbst  in  den  blutmachenden  Stahlbädem  häu- 
figer, das  Blut;  so  klagen  jetzt  die  Apothe- 
ker an  den  Badeorten  über  Mangel  an  Ab- 
satz, wie  überall;  so  haben  die  Gräfenberger 
Wagnisse  aoch  die  Brunnenürzte  zu  kühne- 
rem Temperatorwechsel  in  ihren  Bädern  er- 
muthigt  und  eine  naturgemässere,  einfachere 
Diät  statt  des  früheren  TafeJIuxus  wird  we- 
nigstens möglichst  erstrebt.  Diese  TheU- 
nähme  an  den  medicinischen  Vorzügen  und 
Gebrechen  seiner  Zeit  wird  jedoch  beim 
Brannenarzte  durch  seine  eigenthümliche 
Stellung  modificirt.  Es  sind  fast  ausschliess- 
lich chronische  Krankheiten,  welche  ihm  zur 
Beobachtung  und  Behandlung  kommen;  nicht 
selten  Fälle,  welche  den  geübtesten  Aerzten 
diagnostische  Räthsel  blieben,  in  denen  die 

Jottrn.  Bd.  XCIY.  St,  1,  '    3 
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BehandluDg  mit  pharmaceutischen  Mitteln 
bisher  erfolglos  war;  taanchmal  Fälle,  die 
darch  den  Wechsel  der  eingreifendsten  Cur- 
methoden  zu  eigentlichen  Arzneikrankheiten 
geworden  sind.  Von  jedem  Brundenarzte  ist 
zn  verlangen,  dass  er  schon  eine  Reihe  Jahre 
vor  seinem  Antritt  als  solcher  die  allgemeine 
ärztliche  Praxis  geübt  habe;  das  war  der 
Fall  bei  Marcard^  Vogel^  Brandts  und  Allen, 
die  sich  als  Badearzte  Ruf  erwarben  nnd  ^ 
die  Wissenschaft  orderten.  Dann  aber  ist 
anch  die  Brunnenpraxis  ausnehmend  lehrreich. 
J.  D.  Brandis^  der  als  genialer  Praktiker 
und  Schriftsteller  berühmte  jetzige  Leibarzt 
in  Kopenhagen^  vor  einem  halben  Jahrhun- 
dert der  erste  Brunnenarzt  Driburg' s^  ver- 
sicherte mir  einst,  er  habe  in  seiner  Brunnen- 
praxis über  chronische  Krankheiten  mehr  ge- 
lernt, als  in  seinem  übrigen  langen  prakti- 
schen Leben.  Kurz  vor  seinem  Tode  äusserte 
SüegUlx  in  einem  von  ü.  Wagner  in  der 
Beilaffe  zur  Alljeremeinen  Zeitunir  bekannt 
gemachten  Briefe,  dass  trotz  de?  längerea 
und  fleissig  angewandten  akademischen  Stu- 
dienzeit und  j^änzend  bestandenem  Examen 
verhältnissmässig  jetzt  wenige  ausgezeich- 
nete Praktiker  erständen.  —  Den  Haupt- 
Srund  hievon  glaube  ich  in  der  Ueberfüllung 
es  ärztlichen  Standes  zu  finden.  Erkennen 
wir  bereitwillig  an,  was  die  topische  Dia- 
gnostik, das  Hauptstudium  unsrerZeit,  durch 
physicalische  und  chemische  Hfilfsmittel  ge- 
wonnen hat:  die  Stethoskope,  Mikroskope, 
Specula  und  Reagentien  werden  noch  lange 
nicht  den  diagnostischen  Qeist  eines  Hippo" 
krtaes,  Bein^  SHeglit»^  Brandis  ersetzen  — 
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»es  ist  dafür  i^esorgt,  dass  die  Bfiume  nicht 
in  den  Himmel  wachsen!«  .  Auch  den  neaer« 
lich  als  einen  Schild  der  Altersschwäche  ge- 
schmähten »praiLtischen  Tact«  holt  man  nicht 
ans  der  Leichenkammer.  Zur  Ausbildung 
dieses  diagnostischen  Geistes  und  praktischen 
Tactes  bedarf  es  aber  ausser  der  angebemen 
Be£ihi£un^  einer,  den  Aerzten  jetzt  seltner 
sich'  darbietenden,  drangvollen  Thätigkeit,  ^ 
die  nicht  nur  den  Schatz  der  empirischen 
Erfahrungen  häuft,  sondern  die  Seelenkräfte 
des  Arztes  zum  divinatorischen  Enthusiasmus 
steigert  Aus  diesem  ärztlichen  Enthusias- 
mus geht  sodann  auch  jene  imperatorische 
Bestimmtheit  der  Ordinationen  hervor,  die  so 
sehr  das  Vertrauen  der  Kranken  steigert, 
die  einfachsten  Heilmittel  potenzirt  und  die 
Kranken  so  wie  deren  Umgebung  an  Folg- 
samkeit und  Achtung  gewöhnt. 

\ 

Während  der  Saison  bietet  sich  nun 
dem  Brunnenarzte  eine  solche  Dranffperiode 
praktischer  Thätigkeit.  Der  tägliche  An- 
drang neuer,  oft  höchst  interessanter  Fälle 
nimmt  aUe  seine  Seelcnkräfte  in  Anspruch, 
aber  steigert  sie  auch,  so  wie  bei  plötzlicher 
Gefahr,  z.  B.  eines  Brandes,  die  Muskelkräfte 
zu  ungewöhnlichen  Kraftäusserungen  sich 
steigern.  Früher  nie  gesehene  Individuen 
aus  allen  Ständen,  besonders  den  höheren, 
durch  »Aufmerksamkeiten«  aller  Art  ver- 
wöhnt, begehren  seiner  —  der  mürrisch -hy- 
pochondrische Krie^smann,  der  langweili^- 
hypochondrische  Schulmann,  die  hysterische 
Dame  bemächtigen  sich  seiner  «nit  offner  Ge- 
walt, indess  der  stille  Priester,  die  um  eine 
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lüidiindoTochter  besorgte  Mutter  seinen  trösten- 
dem Hnth  roHignirender,  doch  nicht  minder  sehn- 
üdchtig ,  orwurten ,  an  welchem  dem  bader- 
kundiffen  Diplomaten*  dort  wenig  gelesen 
Mcht^Int ,  der  sich  so  theilnehmend  nach  dem 
Sualande  einer  hohen  Person  erkundigt,  als 
ob  t>r  darüber  —  an  seinen  Ilof  zu  berich- 
ixtu  hütte.  Glttcklicherweise  wird  der  Doc- 
tor  von  die^m  examine  rifforoso  durch  zwei 
KilbMtf^u  befreit,  deren  jeder  ihn  zd  plötzli- 
«ht^M  Krankheitsereignissei^  rafl.  —  Diese 
Skia»i>  ^^iue»  Moments  aus  dem  Leben  des 
Bmuiiettaniitt^  mig^  darthun«  dass  er  Yor 
dim  praktbrlMMi  Schlendrian  hinrekhrad  ^ 
«MlM^rt  i»l  niiid  es  erUinm.  wanm  seme 
W^r^A^  die  beua  Beginn  der  Saison  sn  knapp 
aiwieM»M%  Wua  £ttde  deiselben  ciae  sa  lü&- 
duaerlitfie  rtlative  Erwetierang  gewannen 
Int^  daa»:^  ilwa  die  Bidbe  des  tkfftstes  wakl 
an  gitnmgn  i^t 
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inöcht*  ich  sagen ,  intuitiver  diagnostischer, 
prognostischer  und  curativer  Tact  in  dem 
begabten  entwickelt:  so  geschieht  es  dem 
Brunnenarzte  mit  chronischen  Krankheiten. 
Will  fr  von  diesem  plötzlichen  Reichthum 
etwas  ffir  sich  und  die  Wissenschaft  erbeu- 
ten: so  bedarf  er  der  gespanntesten  Samm- 
lung, innerer  Ruhe  und  Nüchternheit  und 
auch  das  glücklichste  Gedächtniss  kann  der 
Hülfe  des  notirendcn  Bleistifts  keine  Stunde 
entbehren.  In  den  chronischen  Leiden,  welche 
vorzugsweise  Object  der  brunnenfirztlichen 
Praxis  sind,  leidet  aber  fast  immer  der  ganze 
Mensch  und  es  gilt  hier  oft  mehr  eine  psy- 
chische Behandlung  der  Person,  als  eine  so- 
matische und  topische.  Der  Brunnenarzt  wird 
also  besonders  in  jetziger  Zeit,  wo  die  letz- 
tere vorzugsweise  cultivirt  wird,  der  Nach- 
sicht bedürfen,  wenn  er  für  seine,  weniger 
objective  wissenschaftliche  Ausbeute  abwer- 
fende Stellung  den  alten  Satz  in  Anspruch 
nimmt :  multa  sunt  in  praxi,  quae  nee  dici  nee 
scribi  possunt.  Auch  auf  die  jetzt  so  viel- 
versprechende Bereicherung  der  Wissenschaft 
durch  die  pathologische  Anatomie  muss  er 
verzichten,  da  ja  sein  —  oft  nur  allzuängst- 
liches — .  Bestreben  darauf  gerichtet  ist, 
möglichst  wenig  Gelegenheit  zu  Sectionen 
zu  haben. 

Der  Badeliteratur  hat  man  den  Vorwurf 
wässeriger  Monotomie  gemacht;  die  Mehr- 
zahl der  Praktiker  überschlägt  ohne  Umstände 
die  Berichterstattungen  über  die  Bäder,  wo 
sich  ^solche  in  medicinischen  Journalen  zer- 
streut finden.    Eine  ausschliesslich  der  Bai- 
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ueographie   dienende  Zeitschrift   kann  sich, 
vfie  es  scheint,  nicht  halten,  weil  ein  Jahr- 

Sang  dem  anderen  gar  zu  ähnlich  sieht  ond 
ie  Leser,  selbst  die  speciellen  Fachgenossen, 
ermfidet  Viele  Aerzte  verzichten  ganz  darauf, 
die  Indication  eines  Bades  ihren  Patiimten 
zu  stellen,  indess  andere  sich  darin  einen 
Ruf  erworben  haben,  den  Reisepass  der  Cur- 
gäste  zu  vidimiren.  Es  sind  dies  die  »hoch- 
gestelltencc  Aerzte,  deren  Namen  in  den  Sa- 
Jons  oft  genannt  werden,  wie  denn  durch 
die  Salonsconversation  der  Ruf  (Fashion)  der 
Bäder  wohl  mehr  als  durch  die  Schriften 
der  Aerzte  begründet  wird.  Zumal  die  Mo- 
no^raphieen  der  Brunnenärzte,  mögen  sie 
einem  specifischen  Genius  ihrer  Quelle,  oder, 
wie  neuerlich  versucht  ist,  dem  puren  Che- 
mismus huldigen,  haben  sämmtlich  das  Ge- 
schick, mit  den  Blicken  des  Verdachts  ange- 
sehen zu  werden  und  zwischen  den  ZeUen 
sucht  man  immer  die  persönlichen  Interessen 
der  Verfasser  herauszulesen.     Möchten   da- 

fegen  die  ausgezeichneten  balneologischen 
Ferke  eines  Osann  und  Veiter  in  den  ärzt- 
lichen Büchersammlungen  nicht  fehlen?  Und 
Hiöchten  die  Aerzte,  zu  deren  BeaufisiGhti- 
gung  die  Kurgäste  zurückkehren,  öfter  liber 
die  llrfolge  der  Badekuren  schreiben! 

Nicht  minder  eigenthümlich,  wie  das 
im  Vorstehenden  betrachtete  Verhältniss  der 
Brunnenärzte  zur  Kunst,  Wissenschaft  und 
Literatur,  ist  ihr  Verhältniss  unter  einander 
und  zu  ihren  nichtbrunnenärztlichen  CoUegen. 
Üeber  das  collegialische  Verhältniss  der 
Bmnnenärzte    an    demselben   Kurorte  kann 
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ich  aas  eigener  Erfahraog  nicht  urtheilen, 
da  ich  das  Gläck  habe,  in  Driburg  meinem 
Posten  allein  vorzustehen.  Wenn  ich  oben 
von  einer  dem  brunnenürztlicheu  Stande  an- 
klebenden levis  notae  macula  geredet  habe: 
so  glaube  ich  den  Hanptgrund  derselben  in 
der  ftrsilichen  Concurrenz  suchen  zu  miissen. 
Je  mehr  in  unsern  Tagen  das  alte  »dat  6a- 
lenns  opes«  von  seiner  Gültigkeit  verloren 
hat:  desto  mehr  wirft  man  den  Aerzten  im 
Allgemeinen  eine  allzu  sichtliche  anri  et 
gloriae  Sacra  fames  von  —  Diese  Farnes 
soll,  wenn  die  Sonne  in  den  Zeichen/  des 
Krebses  und  Löwen  steht,  wo  ja  auch  an- 
dere Leidenschaften  nach  den  Statistikern 
die  bedenklichste  Höhe  erreichen,  bei  man-* 
chen  Bmnnenärzten  in  einen  wahren  Bnli- 
mns  ausarten  können.  Wer  dem  Altar  dient, 
soll  vom  Altar  leben;  so  ist  der  Brunnenarzt 
auf  die  Saison  als  auf  seine  Emdtezeit  ange- 
wiesen. Während  einiger  Monate  der  Sai- 
son am  Badeorte  aufs  Aeusserste  in  An- 
spruch genommen,  muss  der  Brunnenarzt, 
wenn  er,  wie  gewöhnlich,  nicht  im  Winter 
dort  wohnt,  auf  eine  anderweitige  ausge- 
dehnte Praxis  in  seinem  Wohnorte  verzich- 
ten; auch  sind  dem  so  lange  Abwesenden 
öffentliche  ärztliche  Aemter  unzugänglich. 
Tritt  nun  auf  so  beschränktem  Räume  und 
in  so  beschränkter  Zeit  eine  Concurrenz 
unter  den  Bmnnenärzten  ein,  welche  nicht 
selten  durch  zufälligen  (?)  Aufenthalt  frem- 
der Aerzte  *)  amh  Badeorte  vermehrt  wird: 


*)  Eid  berühmter   Petersburger  Arzt,  wel- 
cher sich  1829  zur  Kur  in  Karlsbad  aufgehalten 
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go  mögen  die  odiosen  Erscheinungen  solcher 
Concarrenz  um  so  concentrirter  hervortreten« 
Es  fehlt  denn  auch  nicht  an  skandalösen 
Anekdoten,  dass  Männer  mit  Titeln  und  Or- 
den die  verwerflichsten  Mittel  nicht  ver- 
schmähen sollen,  vornehme  Kurgäste  an  sich 
zn  ziehen,  dass  sie  500  Kranke  und  darüber 
zugleich  zu  behandeln  haben  und  manche 
derselben  wenige  Tage  nach  der  ersten  In- 
struction gar  nicht  wieder  kennen  etc.  Diese 
Confosion  wird  lim  so  begreiflicher,  wenn 
man  hört,  dass  diese  Herren  bei  bevorzugten 
Kurgästen  noch  den  Liebenswürdigen  spie- 
len, jeden  Mittag  der  Gast  eines  Anderen 
sind  .  » •  •  —  Vergesse  man  aber  auch  nicht, 
dass  an  den  Badeorten,  wo  ja  der  Massig- 
gang 'Zur  Diät  gehört,  die  Brunnenärzte 
überall  Gegenstand  der  Unterhaltung  sind, 
und.  dass  die  Reden  der  Massigen,  um  pi- 
kant zu  werden,  sich  am  liebsten,  wo  es  am 
attischen  fehlt,  mit  dem  Salz  der  Medisance 
würzen. 

Das  Verhältniss  des  Brunnenarztes  zum 
Hausärzte  scheint  etwas  von  dem  des  dienten 
zum  Patron  zu  haben,  zumal  wo  letzterer 
sich  den  Ruf  eines  Kenners  der  Bäder  er- 
werben hat.  Ist  ein  solcher  Ruf  begründet: 
80  setzt  er  bei  einem  Praktiker  von  ausge- 


hatie,  iheilte  mir  die  glaubwürdige  Versiche- 
rung mit,  er  habe  sich  dort  einer  Einnahme  von 
500  Dukaten  nicht  erwehren  können.  Der  Spe- 
cnlationsgcist  englischer  Aerzte  an  deutschen 
Heilquellen  hat  Regierungsverordnungen  hervor- 
gernfen.  Bk. 
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zeichnetem  Scharfblick  ia  chronischen  liebeln 
zn^eich  eine  Vorliebe  and  Kenntniss  der 
Bäder  voraus.  Diese  kann  nicht  am  Schreib- 
tische durch  das  Studium  der  chemischen 
Quellen-Analysen,  sondern  nur  durch  öfteren, 
woUbenutzten  Aufenthalt  in  den  verschie- 
denen Bädern  erworben  werden.  Damit  ge- 
ivinnt  ein  solcher  Badekundiger  zugleich  die 
Kunde  von  den  Einrichtungen  der  Anstalten, 
dem  Leben  und  Treiben  in  den  verschie- 
denen Kurorten  und  die  Bekanntschaft  der 
Badeärzte,  deren  Werth  oder  Unwerth  mit 
Recht  in  bedenklichen  Fällen  vorzugsweise 
die  Wahl  des  Bades  leitet.  Was  den  letz- 
teren Punkt  betrifft,  so  ist  es  allerdings 
»uvorkannnend  von  manchen  Brunnenärzten, 
wenn  sie  den  Winter  von  Residenz  zu  Re- 
sidenz reisend,  den  vornehmsten  Praktikern 
ihre  Aufwartung  machen  ....  nur  erinnern 
sie  ein  wenig  an  die  Commis  voyagcurs,  bei 
denen  das  Verhältniss  der  (Klientel  sich  eben 
nicht  in  der  des  freien  Arztes  würdigen  Art 
verwirklicht.  Es  miiss  freilich  dem  Brunnen- 
arzte vor  allem  daran  liegen,  in  den  Augen 
der  Aerzte,  durch  welche  die  Kurörter  vor- 
zugsweise bevölkert  werden,  als  ein  ehren- 
haner  und  wissenschaftlicher  Mann  geachtet 
zu  sein,  dem  jene  mit  Vertrauen  ihre  Patien- 
ten übergeben  mögen.  Und  wenn  überall 
dem  Manne  der  Stolz  wohl  ansteht:  so  wird 
dem  Arzte  von  würdiger  Gesinnung  sich 
der  Brunnenarzt  eher  durch  ein  zurückhal- 
tenderes Wesen,  als  durch  die  Touruüre  des 
Commis  voyageur  empfehlen.  Diese  snbmisse 
Toumüre  mancher  Badeärzte  ihren  ärztlichen 
»Gönnem<r   gegenüber  ist  es,  welche  dem 
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badeärztlichen  Stande  den  Anschein  der  Cli- 
entel  gibt,  da  doch  das  Yerhältniss  ein  rein 
collegiaIisches3  in  gegenseitiger  Achtang  be- 
gründetes sein  sollte,  zum  Wohle  der  Heil- 
kanst  und  der  Kranken!  Es  ist  eine  grosse 
Beruhigung  für  den  Leidenden,  wenn  er  von 
seinem.  Arzte  die  Versicherung  erhält,  er 
dürfe  dem  Brunnenarzte  sein  volles  Vertrauen 
schenken ;  nur  einem  solchen  jwill  er  ja  über*« 
geben  sein.  Aber  auch  dieser  darf  ein  sol- 
ches Vertrauen  verlangen;  denn  wer  möchte 
es  ihm  zumuthen,  der  gedankenlose  Willens- 
vollstrecker des  Hausarztes  zu  sein?  Höchst 
willkommen  wird  ihm  des  Hausarztes  Rath 
und  Weisung  in  Bezug  auf  seinen  neuen 
Kurgast  sein,  dessen  pathologischen  Zustand' 
ja  der  Hausarzt  genauer  kennen  muss;  — 
auch  auf  dessen  Wünsche  hinsichtlich  der 
balneo-therapeutischen  Behandlung  wird  der 
Brunnenarzt  bereitwillig  eingehen,  wie  es 
bei  jeder  anderen  Consultation  collegialische 
Anerkennung  und  Klugheit  gebieten.  Hier 
aber  ist  es,  wo  dem  Brunnenarzte  der  Vor- 
tritt gebührt;  denn  in  der  Handhabung  sei- 
nes eigensten  Büttels  wird  er  das  Ansehn 
der  höchsten  Instanz  wohl  mit  Recht  ver* 
langen  dürfen. 

• 
Da  während  der  Reise,  oder  seitdem 
der  Hausarzt  den  Kranken  zuletzt  gesehen, 
sich  so  leicht  in  dessen  Zustande  etwas  we- 
sentliches ändern  konnte;  da  auch  der  sorg- 
samste Arzt  bei  chronischen  Krankheiten 
möglicherweise  dner  vorgefassten  Meinung, 
einem  diagnostischen  Irrthum  anheim  fallen 
kann,  indess  dem  unbefangen  hinzutretenden 
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BruDnenarzte  sich  eine  enteegengesetzte 
Ansicht  aafdringt:  da  ferner  der  Brannen- 
arzt  von  dem  AoffenbKcke«  wo  der  Kranke 
sich  seiner  Aufsicht  übergeben  hat,  in  Ver- 
antwortlichkeit tritt  und  zwar  zunächst  .vor 
seinem  eigenen  ärztlichen  Gewissen:  so 
können  auch  die  misslichen  Collisionsfüllo 
nicht  fehlen,  in  denen  der  Bninnenarzt  seine 
eigene  Quelle  verbieten  mnss.    Nor  die  drin- 

fendste  subjective  Uejierzeugung ,  das  sieht 
eder  leicht  ein,  wird  denselben  zu  einem 
solchen  extremen  Schritte  zwingen.  Bei 
Frauen,  denen  schon  im  Laufe  des  Winters 
die  nrunnenkm*  für  den  nächsten  Sommer 
von  dem  oft  fernen  Arzte  verordnet  war, 
ist  nicht  selten  der  dringende  Verdacht  einer 
unterdess  eingetretenen  Empfäpgniss  der 
Grund,  eine  durchgreifende  Trink-  und  Bade- 
kur zu  untersagen.  In  Driburg  bringt  unter 
solchen  Umständen  der  Versuch  der  Kur  so- 
fort warnende  Symptome  hervor,  welche  dem 
Auge  des  aufmerksamen  Beobachters  nicht 
entgehen.  Ich  habe  in  Casper^»  Wochen- 
schrift 1837.  S.  62  einen  Fall  der  Art  mit- 
getheilt,  wo  eine  Dame,  die  vor  4  Monaten 

geboren  hatte  und  nun  auf  eigene  Hand  die 
[ur  brauchte,  nach  drei  Bädern,  deren  jedes 
die  bedrohlichen  Symptome  gesteigert  hatte, 
einen  Abortus  erlitt.  Dass  dergleichen  in 
Driburg  nicht  öfter  vorkommt,  stehe  ich 
nicht  an,  der  dortigen  löblichen  Sitte  zuzu- 
schreiben, wonach  jeder  Kurgast  sich  der 
brunnenärztlichen  Obsicht  anvertraut  —  Aus- 
nahmen gehören  zu  den  Seltenheiten.  Mit 
Dank  erkenne  ich  das  geneigte  Gehör,  wel- 
ches meinem  dessfallsigen  collegialischen  Zu- 
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rufe  in  diesem  Journale  za  Theil  g^ewordcni 
darf  mir  jedoch  auch  das  Zeugniss  geben, 
jedes  ärztliche  Schreiben  mit  dem  heimkeh- 
renden Kranken  treulich  beantwortet  zn  ha- 
ben —  es  möchte  denn  ein  einzelner,  gaiiE 
leichter  Fall  in  liberfüUtester  Zeit  eine  verr 
zeihliche  Ausnahme  machen* 

Ausser  bei  Schwangeren  fehlt  es  fibri- 

fens  nicht  an  manchen  anderen  Fallen,  wo 
er  Brunnenarzt  seine  Quelle  zu  versagen 
genöthigt  ist;  und  nicht  immer  ist  er  00 
fflücklich,  durch  anderweitige  Behandlang 
niesen  Kranken  das  Heil  zu  ersetzen,  wet 
ehes  sie  von  jener  zu  empfangen  die  Reise 
gemacht  hatten,  wie  in  dem,  in  meinem  letz- 
ten Berichte  in  diesem  Journale  mitgetheil- 
ten  Falle,  wo  einer  Dame  statt  der  Eisen-« 
bäder  die  Cirillo^schc  Kur  die  Heilung  von 
einer  verkannten  Syphilis  larvata  zu  Wege 
brachte* 

In  allen  solchen  misslichen  Fällen  —  ich 
könnte  eine  ziemliche  Reihe  aufführen  —  wird 
hoffentlich  kein  Brunnenarzt  die  collegialische 
Schonung  vergessen,  welche  ihm  rechtlicher 
Sinn  und  Klugheit  gebieten ,  und  die  er ,  wo 
er  selbst  in  der  Behandlung  seiner  ihm  an- 
vertrauten Curgäste  gefehlt  haben  möchte, 
vertrauensvoll  in  Anspruch  nimmt.  In  der 
That  leben  wir  in  einer  Zeit,  wo  das  Miss- 
trauen zum  ärztlichen  Stande  schon  zu  gross 
ist,  als  dass  wir  selbst  es  ohne  Noth  ver- 
mehren dürften  und  nicht  gegenseitig  das 
Wort  des  Celsus:  Optimum  est,  amicum  ha- 
bere medicum,  zu  beherzigen  hätten! 
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Zum  Schlüsse  noch  ein  H^rt  von  dem 
Verhältnisse  des  Brannenarates  za  der  wan- 
dernden Tmppe  seiner  Patienten. 

Die  romantische  Lage  der  meisten  Bä« 
der,  die  schöne  Jahreszeit  der  Saison  und 
der  Umstand,  dass  die  Mehrzahl  der  Corgäste 
den  gebildeten  und  wohlhabenden,  wo  nicht 
den  höchsten  und  reichsten  Ständen  ange- 
hört, sind  unverkennbare  Vorzüge  der  brun- 
nenärztlichen Stellung.  Die  grossen  Bäder 
bieten  den  Glanz  und  den  Ton  der  grossen 
Residenzen  dar  und  die  Stellung  der  dorti- 
;en  Badeärzte  wird  der  der  hochgestellten 
iidenzärzte  ziemlich  gleich  sein,  Titel  und 
Mittel  einbringen  und  am  Schlüsse  der  Sai- 
son das  Behagen  der  •  Ausspannung  ans  dem 
glänzenden  Joch.  In  der  Höhe  der  Saison 
mag  es  schwer  halten,  dass  nicht  oft  die 
Wogen  der  Geschäfte  über  dem  Haupte  auch 
des  Rüstigsten  zusammenschlügen.  In  den 
kleineren  Bädern,  wo  alles  mehr  ein  idylli- 
sches Ansehn  gewinnt,  kann  ein  höchst  er- 
freuliches Verbältniss  zwischen  dem  Arzte 
und  den  Curgästen  Statt  finden.  Wenigstens 
zu  Anfang  und  Ende  der  Saison  ist  es  dem 
Ersteren  vergönnt,  nicht  nur  den  oft  äusserst 
belehrenden  Krankheitszuständen  seine  vollste 
Aufmerksamkeit  zu  widmen,  sondern  auch  an 
dem  geselligen  Leben  heitern  Antheil  zu  neh- 
men und  von  interessanten  Persönlichkeiten 
zu  profitiren.  In .  der  Mitte  der  Saison  ab- 
sorbireu  freilieh  auch  hier  die  reinärztlichen 
Anforderungen  ( —  ich  habe  oben  einen  Mo- 
ment skizzirt  — )  alles  übrige  — ;  hier  gilt 
es  bloss  Arzt  zu  sein.    Ein  Taschenbuch  zum 
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flpeciellen  GHbrauch  der  Kurgaste  ist  ein  er-, 
wänschtes,  ja  unentbehrliches  Hälfsmittel.  Es 
wird,  falls  es  in  gefälligem  Style  nicht  ssa 
viel  noFch  zu  wenig  ^iebt,  gern  gelesen  und 
indem  es  zeiti*aubendeii  Anfragen  vorbeugt, 
seinem  Verfasser  schnell  Vertrauen  erwerben. 
(Brunnenschriften,  welche  Aerzten  und  Laien 
zugleich  genügen  sollen,  verfehlen  nur  zu 
leicht  ihren  Doppelzvveck). 

Jeden  Augenblick  zu  benutzen  ist  immer 
die  nächste  Aufgabe  des  Brunnenarztes,  »was 
jeder  Tag  will,  sollst  Du  fragen!«  InBadern, 
wo  Morgens  und  Abends  sich  das  ganze  Pu- 
blikum an  den  Trinkquellen  versammelt,  sind 
dieses  goldene  Stunden:  hier  kann  Vielen  ge- 
nügt werden.  Hier  sient  auch  jeder  Corgast 
es  ein,  dass  es  gilt,  sich  kurz  zu  fassen;  hier 
kommt  sogar  der  hypochondrische  Egoismus, 
der  sich  sonst  befugt  glaubt,  Zeit  und  Laune 
des  Arztes  auf  die  härtesten  Proben  zu  stel- 
len, zu  der  Einsicht,  dass  dieser  nicht  bloss 
seinetwegen  da  ist  —  eine  treffliche  Schale! 
Damit  sich  aber  die,  oft  ärztlich  so  verwöhn- 
ten KraiÜLeii  diese  kurze  Behandlung  gefal- 
len lassen^  war  es  nöthig,  dass  der  Bnmnen- 
arzt  beim  ersten  Besuche  ihnen  seine  ganze 
Aufmerksamkeit  \vidmete  und  von  vom  her- 
ein durch  Theilnahme  und  Bestimmtheit  ihr 
Vertrauen  gewann.  Auch  verlangen  sie  mit 
Recht,  dass  ihm  Zustand  ihm  fortwährend  ge- 
genwärtig sei. 

Diesen  Anforderungen  zu  genfigen,  sehe 
ich  mich  in  der  Zeit  des  grossen  Zudranges 
genöthigt,  allen  Zerstreuungen  zu  entsagen, 


meine  Familie  zu  entfernen,  die  Itrengste  Le- 
bensordnong  zu  beachten  and  alle  Gedanken 
den  zum  grossen  Theile  bedenklich  Kranken 
zuzuwenden.  Aoch  an  zaffilliffen  Erkrankun-» 
gen  am  Curorte  fehlt  es  nie  oei  den  mitge- 
brachten Kindern,  Begleitern,  Domestiken. 
Loben -moss  ich  dagegen  im  Publikum  der  Ba- 
degäste —-  vorzugsweise  der  deutschen  — 
die  anerkennende  Theilnahme;  die  schonende 
Rücksicht  und  Dankbarkeit,  wodurch  solche 
Mühen  vielfach  erleichtert  und  belohnt  werden. 

Ausserdem,  dass  alle  diese  Beschwerden 
mit  der  herbstlichen  Blätterfärbung  sich  von 
Tage  zn  Tage  mindern,  dass  der  Winter  den 
literarischen  Beschäftigungen  die  Müsse  in 
dem  Grade  gewährt,  in  welchem  der  Som- 
mer sie  verweigerte,  bietet  die  brunnenärzt- 
liehe  Stellung  noch  eine  besondere  Lichtseite 
darin,  dass  sie  nur  seltne  Veranlassung  giebt, 
die  traurigste  Pflicht  unsrer  Kunst,  die  Eu- 
thanasie, zu  üben.  Wenn  ich  endlich  den 
Zttfriedenheitsversicherungen  hochgeschätzter 
CoUegen  trauen  darf  —  und  gälten  solche 
auch  mehr  dem  redlichen  Willen,  als  dem 
Werthe  der  Leistungen  —  so  darf  ich  den 
Stand  des  Brunnenarztes  als  einen  glückli- 
chf^n  vor  vielen  preisen. 


Nachschrift  des  Herausgebers. 


Wir  wünschen,  dass  vorstehende  humo- 
ristische Schilderung  der  schwierigen  Stel- 


~    48    —  . 

lang  eines  'Brunnen -Arztes  die  Praktiker 
veranlassen  möge,  die  Verordnung  einer 
Brunnenkur  stets  als  einen  hochwichtigen 
und  die  sorgsamste  Erwägung  aller  Umstände 
und  Verhältnisse  erheischenden  Act  ihres 
Wirkens  anzusehen.  ,  Mögen  ältere  und  er- 
fahrene Aerzte  ihren  Ausspruch  nie  als  einen 
unbedingt  aber  allen  Widerspruch  erhabenen 
hinstellen!  —  Der  Kranke  wird  durch  die 
Brunnenkur  den  gewohnten  Verhältnissen^ 
entrückt,  in  eine  neue  Lebentophäre  versetzt ;' 
sein  Zustand  kann  sich  dergestalt  ändern, 
dass  es  Pflicht  des  Brunnenarztes  wird,  Mo- 
dificationen  der  Kur  eintreten,  zu  lassen,  ja 
dieselbe  ganz  zu  inhibiren.  Der  Ordinarius 
wolle  sich  dadurch  nicht  verletzt —  nicht  in 
seiner  Autorität  gekränkt  fühlen !  Und  er  wird 
dies  auch  nicht,  wenn  er  seinen  Patienten 
^inem  Brunnenarzte  überwiesen  hat,  dem  er 
die  Fähigkeit  zutrauen  darf,  den  betreffenden 
Krankheitsfall  richtig  zu  beurtheilen  undzweck:'- 
mässig  zu  behandeln,  und  er  es  nicht  verab- 
säumte, denselben  von  dem  bisherigen  Chai- 
rakter  und  Verlauf  des  Uebels  in  Kenntniss 
zu  setzen.  —  Jüngere  Aerzte  dagegen, 
welchen  die  so  schwer  zu  erlangende  ge- 
nauere Kenntniss  von  den  Eigenthümlichkei- 
ten  der  Heilquellen  noch  abgeht  und  abge- 
hen muss,  wollen  diesen  Gegenstand  mit  noch 
grösserer  Sorgfalt  erwägen,  und  es  nicht 
verabsäumen,  in  jedem  wichtigeren  Falle  den 
Rath  älterer  und  erfahrener  Collegen  dar- 
über einzuholen,  ehe  sie  ihren  Kranken  die 
grossen  Opfer  aller  Art,  die  mit  den  meisten 
Brunnenkuren  nnabweislich  verbunden  sind, 
zomuthen«  —     Ref.  ist  während   mehrerer 
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ITochen  in  emem  vidbesochten  Bade  Zeuge 
gewesen  von  dem  unverantwortlichen  Leicht* 
rinn,  wdchen  in  dieser  Beziehung  nicht  so 
wohl  junffe  als  auch  filtere ,  ja  hochg^tellte 
und  berOhmte  Aerzte  sich  zu  Schulden  kom- 
men lassen.  Er  sah  mehr  als  einmal  die 
dortigen  anericannt  trefflichen  Brunnen-Aerzte 
in  die  trostlose  Alternative  versetzt:  entwe- 
der das  Leben  der  ihnen  überwiesenen  Kran- 
ken gewissenlos  aufs  Spiel  zu  setzen  oder 
in  den  Augen  derselben  als  anmassend  zu 
erseheinen,  indem  sie  es  wagten,  den  Ver- 
ordnungen des  von  ihnen  hochverehrten  Haus- 
arztes schnurstracks  zu  widersprechen. 

Paraeehug  sagt  irgendwo  in  seiner  bi- 
zarren Weise,  von  den  Aerzten,  die  ohne 
weiteres  ihre  Kranken  in  die  Bfider  schicken : 
»sie  kämen  ihm  vor,  als  wollten  sie  Lustig-* 
keit  mit  Tanzen  vertreiben.« 


B. 


JoDin.  Bd.  XCIV,  St.  i. 


in. 

Beschreibtrag  eines  Krankheits- 
falles, in  welchem  ein  grösse- 
res Stück  Lungensubstanz,  mit 
seinetn  Bronchus  und  zw^en 
Bronchial -Knorpeln,  ausgewor- 
fen wurde. 

Von 

Dr.     Joe!, 

praktischem  Ante  in  Berlin, 


Mßie  Tabereolosis  pQlmonam  ist  onbedingt 
diejenige  Krankheit,  welche  von  allen  Aera- 
ten  am  häafigsten  beobachtet  wird,  und  so 
habe  auch  ich  nur  zu  oft  Gelegenheit  gehabt, 
die  Lungenschwindsucht  in  aUen  ihren  Sta- 
dien und  allen  ihren  Formen  zu  behandeln. 
Bevor  ich  aber  meine  ärztliche  Laufbahn  be* 
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günaj  hatte  ich  gerade  dieser  Krankheits- 
lorm  eine  grössere  Aafinerksamkeit  reschenkt, 
i\eil  ich  unter  Laennee^B  persönficher  und 
spedeller  Leitung  mich  in  'der  damals  noch 
neoen  Kaust,  &t  sogenannten  mittelbaren 
Auscultation ,  während  eines  mehr  als  halb- 
jfihrigen  Cursus  übte.  lioetmec  hatte  eben 
seinen  früheren  Wirkungskreis  im  Hopital 
Necker  mit  der  Leitung  einer  Klinik  var- 
tanscht,  welche  bloss  für  die  Aufiiahme  von 
Brostknnkheiten  bestimmt  war  und  welche 
demnach  ein  ongewöhnlidi  reiches  Feld  fBr 
die  Beobachtung  darbot  So  hatte  ich  mich 
von  früh  an  nach  seiner  Anleitung  gewöhnt^ 
alle  Erscheinungen  bei  Brustkrankheiten,  nicht 
Uoss  die  durch  Auscultation  gegebenen,  mit 
nosser  Sor^alt  zu  beobachten,  und  dennoch 
hatte  ich  nie  einen  Fall  gesehen,  der  dem- 
jenigen an  die  Seite  zu  stellen  wfire,  den 
ich  eben  hier  mittheilen  will.  Auch  andere 
Aerzte  und  zwar  die  beschäftigsten  Prakti- 
ker Berlins«  einer  Stadt,  in  welcher  vielleicht 
ein  Viertel  aller  Todesfälle  auf  Rechnung 
der  Phthisis  kommt ,  haben  eine  gleiche  Beo- 
bachtung nicht  gemacht  Endlich  muss  selbst 
die  memcinische  Literatur  arm  an  solchen 
Fällen  sein,  da  ich  mich  bisjetzt  umsonst  be- 
mäht habe,  eine  äquivalente  Beobachtung, 
von  einem  glaubwürdigen  Atftor  erzählt,  auf- 
zufinden. Ich  halte  mich  demnach  im  Inter- 
esse der  ärztlichen  Kunst  für  verpflichtet,  die- 
sen Krankheitsfall  mitzutheilen,  der  kein  Cu- 
riosum*  sondern  eine  rarissima  avis  ist,  um 
so  mehjr,*^a  ich  von  vielen  und  sehr  gewich- 
tigen medicinischen  Autoritäten  dazu  aufge- 
fordert worden  bin. 


ä  u. 
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Herr  J.^  ein  Mann  von  55  Jahren,  mit 
Hanguinisch-choierischem  Temperameate  er- 
frouto  sich  einer  wahrhaft  beneidenswerthen 
(jomindheit,  als  ich  zuerst  vor  zehn  Jahren 
Hinho  Bekanntschaft  machte.  Er  war  klein 
iiml  untersetzt,  sein  Hals  war  kurz,  seine 
HruHt  hocli  gewölbt,  er  hatte  einen  starken 
Knurilirnhau,  die  Muskeln  fühlten  sich  hart 
und  krflftig  an,  ein  reichliches  Fettpolster 
SüWto  das  Ki'llgowebe  aus  und  die  Haut  war 
(W)i  von  jeder  impetiginösen  Metamorphose. 
Allo  Organe  fuugirten  auf  normale  Weise,- 
«ein  Ap|»etit  war  lebhaft,  sein  Schlaf  ruhig, 
er  war  lebenskräftig  und  lebensfroh,  um  so 
wehr,  da  er  bis  dahin  viele  Jahre  lang  an 
einer  sehr  lästigen  Krankheitsform,  nämlich 
an  nässenden  Flechten  des  Oberschenkels 
und  des  Hodensackes  gelitten  hatte.  Ich 
kann  über  den  Verlauf  dieses  Leidens,  M 
wie  über  die  Art  und  Weise,  wodurch  es 
endlich  beseitigt  wurde,  nichts  Bestimmtes 
angeben;  höchst  wahrscheinlich  aber  ist  es 
mir,  dass  er  äussere  und  austrocknende  Mit- 
tel gebraucht  habe,  weil  es  sich  anders  nicht 
erwarten  lässt,  bei  seinem  sanguinischen 
Temperamente  und  bei  der  ihm  eigenen  6e* 
ringachtung  aller  medicinischen  Vorschriften 
und  Warnungen.  Späterhin  hat  sich  nie 
wieder  ein  'flechtenartiger  Ausschlag  an  ir- 

gend  einem  Theile  des  Körpers  gezeigt 
ahingegen  erschienen  von  nun  an  in  ziem'* 
lieh  langen  Zwischenräumen  sehr  harte  und 
weit  ausgebreitete  Furunkeln,  welche  ihren 
Sitz  an  verschiedenen  Theilen  des  Körpers, 
namentlich  am  Rucken  und  an  der  vorderen 
Fläche  deis  Sauches  zu  haben  pflegten.    leh 
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habe  nie  wieder  Forunkeln  gesehen,  die  so 
tief  ins  Zellgewebe  drangen  and  endlich 
eine  so  grosse  Masse  von  gangränösem  ZeU- 

fewebe  abstiessen,  als  es  hier  beim  Herrn  J. 
er  Fall  war.  In  der  Regel  wurde  das 
Allgemeinbefinden  dabei  nicht  gestört,  nur 
einmal  fieberte  der  Kranke  lebhaft  einige 
Tage  lang,  als  ein  ungewöhnlich  harter  und 
grosser  Furunkel  seinen  Sitz  in  den  Bauch- 
decken genommen  hatte.  Die  Behandlung 
dieses  Hantleidens  bestand  bloss  darin,  dass 
die  Blotschwäre,  welche  einigemal  bei  mir 
den  Verdacht  des  Karfunkels  rege  machte, 
lange  Zeit  kataplasmlrt  wurden.  Zu  einer 
weiteren  ärztlichen  Behandlung  konnte  ich 
den  .Kranken  nicht  bewegen,  da  er  sich  je- 
desmal ffir  ganz  gesund  dann  hielt,  wenn 
die  Blntschwäre  wieder  vernarbt  waren.  Vor 
etwa  vier  Jahren  hörte  auch  diese  Furunkel- 
bildong  auf.  Obgleich  ich  den  Kranken  oft 
und  genaa  zu  sehen  Gelegenheit  hatte,  so 
ist  mir  doch  kein  Umstand  bekannt  gewor- 
den, den  ich  anführen  dürfte,  um  das  Auf- 
hören dieser  Hauteruption  zu  erklären.  Aber 
von  diesem  Zeitpunkte  an  konnte  man  deut- 
lich den  Verfall  einer  Constitution  bemerken, 
die,  wie  ich  oben  zu  zeigen  mich  bemüht 
habe,  eine  überaus  kräftige,  ja  fast  athleti- 
sche zu  nennen  war.  Der  Kranke  wurde  im 
höchsten  Grade  irascibel,  er  verlor  seine  Rü- 
stigkeit und  seinen  Lebensmuth,  er  vernach- 
lässigte seine  Geschäfte,  er  beklagte  sich 
über  Mattigkeit  und  Abgeschlagenheit  der 
Glieder,  er  ging  sehr  langsam  auf  der  Strasse, 
das  Treppensteigen  w  urde  ihm  sauer,  es  ver- 
lor sich  der  Turgor   aus  dem  Gesichte,  das 
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Ange  wurde  matt,  das  Fett  verschwand  ans 
dem  Zellgewebe  und  die  Muskeln  wurden 
welk  und  schlaff.  Der  Puls  war  fortwäh- 
rend accelerJrt,  der  Herzschlag  aber  hatte 
durchaus  nichts  Abnormes,  audi-die  Kegpir 
ration  blieb  normal  und  nur  erst  wenige  Tage 
vor  dem  Tode  trat  eine  mehr  in  die  Augen 
fallende  Dyspnoe  ein.  Zwei  Erscheinungen 
kamen  noch  bei  dem  Kranken  vor,  welche 
meine  Aufmerksamkeit  in  Anspruch  nahmai. 
Er  trank  nämlich,  ohne  Säufer  zu  seio^ 
auf  eine  unmässige  Weise:  er  pflegte  ein 
halbes  oder  ganzes  Quart  Weissbier  oder 
Wasser  mit  einem  Zuge  auszuleeren,  so  das« 
um  seinen  Durst  zu  stillen ,  er  täglich  6  —  7 
Quart  Flüssigkeiten  zu  sich  nahm.  Spiri- 
tnosa  hat  er  zu  fallen  Zeiten  sehr  massig 
genossen.  Ich  habe  den  Urin,  dessen  Quan- 
tität in  dem  richtigen  Verhältnisse  zu  dem 
Getränke  stand,  hin  und  wieder  untersudien 
lassen,  und  nie  ist  die  Spur  eines  Zuckerg!^ 
balts  darin  entdeckt  worden.  Die  zweite 
Erscheinung,  welche  ich  beobachtete ^  war 
•die,  dass  wm  Kranken  der  Reihe  nach  alle 
Zähne  locker  wurden  und  nach  und  naeh 
ohne  Schmerz  von  selbst  ausfielen.  Es  kam 
diess  offenbar  zu  Stande  durch  chronische 
Periostitis  und  Eiterung  der  Alveolen,  denn 
er  pfl^^e  sich  alle  Morgen  die  Zähne  «if 
die  Weise  zu  reinigen,  dass  er  das  Zahn- 
fleisch des  Unterkiefers  von  unten  nach 
oben,  und  das  Zahnfleisch  des  Oberkie- 
fers von  oben  nach  unten  druckte  und 
dadurch  eine  nicht  unbedeutende  Menge 
von  purulenter  Materie  täglich  entleerte. 
Erst    zwei    Jahre    vor    seinem  Tode    Hess 


—    55    — 

die  Polydipsie  nach  und  hörte  die  Eiternng 
aus  den  Alveolen  gfinzlieh  auf» 

Dieses  fortwährende  Siechthum  wurde 
zweimal  in  jedem  Jahre  und  zwar  ziemlich 
regelmissi^  im  Frihjahre  und  Herbste  durch 
ein  mehr  acut  auftretendes  Leiden  unter« 
brochen.  Dann  nämlich  bekam  der  Kraidie 
unter  geringer  Fieberbewegung  einen  hefti- 
gen Husten,  zu  dem  sich  rasch  ein  sehr  co* 
piöser  Auswurf  gesellte.  Auch  nahm  dann  Pat. 
eini^  Zeitlang  ärztliche  Hülfe  in  Anspruch, 
die  ihm  nur  so  lange  nothig  schien,  bis  der 
Husten  nachgelassen  hatte.  Indessen  er- 
holte er  sich  nie  vollkommen  nach  einem 
solchen  Anfalle,  sondern  Husten  und  Aus- 
wurf dauerten  fort,  wenn  auch  in  geringe- 
rem Grade,  und  die  ganze  so  krfiftige  Con- 
stitution verfiel  von  Tage  zu  Tage  immer 
mehr.  Ich  setzte  voraus,  dass  diesem  lan- 
^n  fiiechthume  eine  Tuberkel  -  Infiltration 
in  den  Lungen  zum  Grunde  liege  und  zwar 
leiteten  mich  zu  dieser  Diagnose  ebenso  sehr 
die  allgemeinen  Erscheinungen,  als  die  be- 
zeichneten Brustsymptome,  deren  halbjfihrige 
Yerschlimmerung  ich  mir  zum  Theil  durch  eine 
Erweichung  der  rohen  Tuberkelmasse,  zum 
Theil  durch  eine  intercurrente  Bronchitis 
zu  erklären  suchte.  Bei  der  Percussion  beo- 
baditete  ich  einen  sehr  verminderten  Wieder- 
dertiall  der  Brnstwandungen ,  namentlich  auf 
der  linken  Seite,  und  ich  schloss  deshalb, 
dass  auf  dieser  Seite  und  zwar  vorzüglich 
in  dem  oberen  Lungenlappen  die  Tuberkdn 
so  zahlreich  seien,  dass  sie  durch  ihre  An- 
gränzung  und  Verschmelzung  das  Lungen- 


/ 
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gewebe  verdrängten,   oder   dasB  die  Lange 
selbst  im  Umkreise  der  Tuberkel -Infiltratioa 


chronisch  entzündet  und  verhärtet  sei« 
dem  Stethoskop  habe  ich  erst  in  den  letzten 
Wochen  vor  dem  Tode  untersuchen  könnoi, 
da  der  Kranke  jede  Anwendung  demselben 
bis  dahin  auf  eine  sehr  entschiedene  Weise 
ablehnte. 

Es  war  im  October  vorigen  Jahres,  ab 
Herr  J.  ernstlicher  als  gewöhnlich  erkrankte. 
Er  bekam  ein  lebhaftes  Fieber,  der  Hasten 
wurde  sehr  heftig  und  der  Auswurf  genaa 
untersucht  bot  einen  unleugbar  eiterij^en 
Charakter  dar.  Bei  der  Percussion  zeiirte 
sich  jetzt  ein  verminderter  Wiederhall  ^Ur 
Brustwandungen  auf  beiden  Seiten,  aber^anz 
vorzuglich  auf  der  linken  Seite,  zwischen 
der  Clavicula  und  der  Brustwarze.  Jetzt 
auch  wurde  das  Stethoskop  theils  durch  mich, 
theils  durch  den  eigenen  Sohn  des  Kranken, 
einen  Doctor  der  Medicin,  in  Anwendung  ge- 
bracht Jch  hörte  auf  der  linken  Seite  un- 
ter der  Clavicula  und  unter  der  Achselhöhle 
eine  Höhlen -Respiration,  welche  beim  Spre- 
chen sich  zur  Pectoriloquie  gestaltete  und 
von  einem  sehr  deutlichen  GurgeUGeräusche 
(gargouillement)  begleitet  wurde.  Demnach 
war  die  Diagnose  jetzt  leicht  zu  stellen.  Ich 
nahm  nämlich  an,  dass  die  Lungen  auf  beiden 
Seiten  mit  Tuberkelmasse  iniiltrirt  seien, 
dass  aber  vorzüglich  auf  der  linken  Seite 
die  Tuberkeln  sich  erweicht  haben  und  dass 
im  oberen  Lappen  unter  der  linken  Clavicula 
eine  Höhle  von  bedeutendem  Umfange  sei, 
deren  Ueberffillung  mit  erweichter  Tuberkel« 
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mAsse  oder  anderen  Flüssickeitcn  sich  durch 
das  Gorgelgeräosch  manirestirc.  Es  schien 
aber,  als  ivenn  auch  diesmal  Herr  J.  unter 
einer  passenden  Medication  sich  bessern  wolle. 
Denn  das  Fieber  lieiss  nach,  der  Husten  mäs- 
sigte  »ch,  der  Auswurf  war  nicht  mehr  so 
copiös  und  der  Kranke  bekam  wieder  einen 
lebhaften  Appetit,  den  er,  da  seine  Familie 
ihn  durchaus  nicht  zu  lenken  vermochte,  mit 
den  unpassendsten  Speisen  befriedigte.  So 
kam  es,  dass  der  Kranke,  als  in  der  ersten 
Woche  des  Monats  December  einige  Tage 
lang  eine  sonst  nur  dem  Frühjahr  gewöhn- 
liche Temperatur  war,  theils  zu  Fussc,  iheib 
zu  Wagen  kleine  Promenaden  machte,  wobei 
er  sich  unleugbar  erkältet  hatte. 

Am  5.  December  nahm  Patient  ein  Eme- 
ticum  aüjs  Tart  emetici  gr.  j.  und  rad.  Ipe- 
cac  gr.  XV.,  wegen  eines  deutlich  hcrvortrc-« 
tenden  Gastricismus,  den  er  sich  durch  einen 
groben  und  klar  zu  Tage  liegenden  Diät- 
fehler zugezogen  hatte.  Er  brach  in  meiner 
Gegenwart,  ohne  grosse  Anstrengung,  etwa 
eine  halbe  Stunde,  nachdem  er  dasEmeticum 
genommen  hatte. 

In  der  darauffolgenden  Nacht  trat  plötz- 
lich grosse  Dyspnoe  ein,  der  Kranke  sprang 
aus  dem  Bette,  sein  Puls  war  klein  und  über- 
aus accelerirt,  er  hustete  unaufhörlich  und 
endlich  stürzte  ihm  eine  rothbraunc  ichoröse 
Flüssigkeit  aus  dem  Halse,  wie  man  sie  beim 
Eröffnen  der  Furunkel  beobachtet.  Ich  ver- 
muthete  augenblicklich,  dass  eine  Vomica 
jetzt  so  mit  einem   grösseren  Bronchialaste 
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ik  Veründung  getreten  eei,  daS0  ihr  Conten- 
fnm  leicltt  und  in  Massen  dureh  die  Trachea 
entleert  werden  könne.  Am  6.  datierte  der 
Aoswurf  dieser  rothbrannen  FIfissigkeit  fort, 
dabei  war  das  Fieber  ungemein  heftig.  Am 
7.  fand  ich  in  dem  Auswurfe  ein  sehr  schma- 
les, etwa  Zoll  langes  Stück,  welches  mir  mit 

l^Jm0nareubetaH%  Aehnlichkeit  %u  keihm^ 
Mchien.  Diess  bestimmte  mich  mit  noch  ver- 
grösserter  Sorgfalt  die  Spata  täglich  zn  «h 
tersnchen. 

Als  ich  am  8.  frfih  den  Kranken  wieder 
besuchte,  so  zeigte  er  mir  in  seinem  Spodi- 
napfe  eine  mit  Eiter  umwickdte  Masse,  wel- 
che er  mit  ungewöhnlicher  Anstrengung  und 
mit  grosser  Erstickungsgefahr  während  der 
Nacht  ausgeworfen  hatte.  Er  sagte  mir,  dass 
er  mich  darum  auf  das  Ausgeworfene  auf- 
merksam mache,  einmal,  weil  er  dabei  eneh 
habe  auf  ungewöhnliche  Weise  anstrengen 
mässen,  und  dann,  weil  er  zu  seiner  YerwmH 
derung  einen  klappenden  Tqn  gehört  habe, 
als  das  Ausgeworfene  auf  den  blechernen 
Spucknapf,  dessen  er  sich  zu  bedienen  pflegte, 
gefallen  sei.  Bei  der  Untersuchung  fand  ich 
ein  mit  Eiter  umwickeltes  3  Xoll  langes  %md 
1^  XoU  hreitee  Stück  van  der  Farbe  und 
dem  Gewebe  der  Lungen^  an  welchem  noch 
eine  weisse  knorplige  Masse  hing,  dulrch 
welche  offenbar  das  klappende  Geräusch  so 
Stande  gekommen  war,  welches  der  Kranke 
beim  Auswurfe  gehört  hatte.  Herr  Professor 
Schlemm  j  dem  man  als  Anatom  ex  professo 
vollkommene  Autorität  in  Hinsicht  der  Beur- 
iheilung  organischer  Gewebe  zutrauen  muss, 
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hatte  die  Gute  das  Sputam  noch  an  demsel« 
ben  Tage  zu  ontersachen.  Er  erkannie  da» 
AuBgewarfene  aeimer  Farbe^  »einer  CotuUlemt 
wnd  nameniUeh  eeinea  zettigen  Bamee  wegen 
alt  Pidmonarenhsian%  iind  nicht  als  Bron^ 
dualdrflse,  woran  man  in  diesem  Falle  wohl 
ffleichzeitiff  denken  mnsste.  Die  weiase  daran 
hängende  moMse  war  ein  grosaer  Bronehme 
eon  der  Dicke  eine»  massigen  Gänsekids^ 
ans  welchem  sich  mit  Leichtigkeit  noch  2 
eoUstemdige  BranehiaUenorpel  herauspräpari« 
ren  liessen. 

Die  örtlichen  Bnisterscheinun^en  waren 
durch  diesen  Auswarf  weder  gemildert  noch 
ffesteigert  worden,  der  Krank;  fieberte  sehr 
Eefti^,  er  war  sehr  unruhig,  er  ass  von  nun 
an  bis  zu  seinem  Tode  fast  gar  nichts  mehry 
aber  er  eing  doch  noch  zuweilen  in  der 
Stabe  umher ,  ohne  dass  eine  vergrösserte 
Dyspnoe  dadurch  bemerkbar  geworden  wäre. 
Der  Auswurf  verlor  die  rothbraone  Färbung 
und  bekam  in  seiner  Farbe  und  in  seiner 
Consistenz  Aehnlichkcit  mit  dünner  Kartoffel- 
brühe  oder  mit  frisch  geschmolzenem  Licht- 
talge. Ich  will  den  Leser  nicht  ermüden,  in« 
dem  ich  ihm  ans  meinem  Tagebuche  die  tät- 
lich zweimal  gemachten  Beobachtungen  ab- 
schreibe; sie  enthalten  nichts  Wesentliches, 
denn  der  Zustand  blieb  sich  bis  zum  Tode 
ziemlich  gleich.  Der  Kranke  nahm  ein  Infu- 
sum  der  Digitalis  und  zwar  gr.  xy.  auf 
Unc.  jv.  Colatur;  am  10.  wurde  dieses  In- 
fosum  reiterirt  und  am  12.  auf  ein  »Scru- 
pel  verstärkt  Nachdem  ohngefähr.  4(1 
Gran   auf  diese   Weise  verbraucht    waren, 


«I    MHü   dl'.   l»gtraiir  ■  Vgfc^ip 

mHi^K  Hit  üb.  iunu.  aemi 
»K^tiuetast  ^ar.  öucL  bentficfa 

1^.111^    0^«b«lMSL    IIL    Fllitt* 

Maffia   iu«iir   nxifl  jciil  konns; 
UM  MßrMm00iM4^ak.  utsk  der 
<U>fi   W«.^t  d^f  Culii^oiiiJQii. 
4iiJU|e:«;iu*;iu«;t    MitriKKXiiu%.   oder    dnrdi 
4^  i/uju|^w  liftd  d»  IltazeiK 


l#Kt  dt/  Ik/iiiikbeiififaiD 

M;ti  M«^:;ii  t^iuuliL  uocb  andere 

kimAJcu  7M  fubristt.    liie  Hm. 

//«/i^  ««M  wiid  Hrhißtädsin  haben  den 

iA^  i^i-  iAi/i;h  lebt«,  mehrere 

i«4M^  Ji^d4;    ^eMshen.     Nie   theilten 

4ia'^Im;     diaf^niMliiiche     und    wie    natihiick 

uHirU   dM^M^b«^    |iro|Kno)»lii$ehe  Ansieht,    da« 

bii:»   IbA'ilü  mw  Jubi^rkel-InfiltraticHi,  theia 

^\m  ^r<#MM{  Caverue  und  möglicherweiae  eiae 

lfi'l#Mii^alH/ii   in  den  Lungen  vorhanden  sei; 

iImm  il«;r  Ifitll  durith  den  Auswarf  eines  so 

biiliiuU'iiili'ii    LiingenHUickeH  ein   höehsi   ael- 

it-titi»'.^  vivlMvhl    in    dv.m    Umfange  noch  nie 

httiihiu-htatai'  Mal   uiid  dfiNs   der  Kranke   ab 

I III  uMriUlbiirc*M  OpfDr  dicHCs  soweit  vorge- 

ni'hi  iH4'nitii    I jutigiMiU^idcuH    sterben     werde. 

Aurh  Ulli  iKowniiiic*!!  AWhv.  lleborzcugunff  theils 

(liiriiillc«riU'k»iickliM;niigderHllgemcinenlLrank-* 
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beitssymptome ,  theils  durch  Percussion  and 
Auscnltation. 

Da  ich  am  17.  December  in  der  letzten 
vorjährigen  Sitzung  der  Hufelandischen  Ge- 
sellschatt  über  diesen  Krankheitsfall  einen 
Vortrag  halten  wollte,  so  legte  ich  vorher  dem 
Hrn.  G^heim-Rathe  Johanne»  Müller  das  bis 
dahin  in  Spiritus,  aufbewahrte  Präparat  eben- 
falls zur  Untersuchung  vor.  Auch  er  er- 
kannte das  Ausgeworfene  fheih  ah  Pulmo- 
noTMuhslan»^  iheih  al»  einen  bedeutenden 
Bronchus  mit  »einen  beiden  Knorpeln,  wobei 
er  sehr  treifend  hinzufügte,  dass  das  Ausge- 
worfene nothwendiger  Weise  der  Bronchus 
selbst  sein  müsse  und  nicht  etwa  ein  in  den 
Bronchien  nach  Art  der  Angina  membrana- 
cea  gebildetes  Exstidat^  weü  es  sonst  nicht 
möglich  gewesen  wäre,  zwei  vollständige 
Bronchialknorpel  aus  dem  Sputum  herauszu*- 
prapariren. 

Als  ich  endlich  an  dem  gedachten  Tage 
in  der  Hufelandischen  Gesellschaft  über  diesen 
Fall  unter  Vorzeigung  des  Auswurfes  sprach, 
so  war  Niemand  zugegen,  der  einen  glei- 
chen Fall  entweder  selbst  beobachtet  oder 
bei  einem  glaubwürdigen  Autor  gelesen 
hatte. 

Von  dem  17.  an  verliess  Herr  J.  das 
Bett  fast  gar  nicht  mehr.  Der  Puls  war 
langsam  und  ungleich,  dabei  klagte  der  Kranke 
über  V^omituritionen  und  man  hörte  einen 
leichten  Singultus,  was  wohl  füglich  Alles 
als  Wirkung  der  Digitalis  angesehen  wer- 
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4ra  konnte.  Heate  zuerst  bemerkte  die  Fn«> 
milie  einen  Halitas  faetidos,  den'idi  adbat 
nicht  beobachtete,  obgleich  ich  schon  seit 
»ehreren  Ti^en  aofmerksam  darauf  gewesen 
war.  Der  Kranke  genoss  fast  gar  nichts 
«dir  nnd  selbst  xum  Trinken  mosste  er  drin- 
gend angefordert  werden;  die  Diärese  war 
in  dem  Grade  verringert ,  dass  er  kaum  4 
Esslöffel  voll  Vrin  in  24  Standen  liess. 

< 

Am  16.  Der  Kranke  hatte  nicht  ge- 
schlafen; der  Pols  bleibt  derselbe;  diednan- 
tität  des  gelassenen  Urins  betrigt  kaum  SO 
Tropfen;  das  schon  früher  an  den  Füssen 
vorhandene  Oedem  steigert  sich;  anch  ich  bc^ 
merkte  einen  Halitas  foetidas ,  der  Aehnlicbkeit 
mit  dem  Gerache  faulender,  organischer  Sab* 
stanzen  hat.  Die  Sputa  sehen  aas,  wie  ge- 
schmolzenes Lichttalg,  aber  sie  haben  kei- 
nen GerocL  Der  Kninke  beklagt  sich  dar- 
äber,  dass  der  Auswarf  unangeüehm  schmecke, 
ohne  dass  er  einen  analogen  Geschmack  da- 
fiir  anzugeben  weiss.  Bei  allen  dem  kann 
er  tief  einathmen,  ja  man  bemerkt  kaom  eine 
wesentliche  StiknEing  in  der  Respiration,  denn 
er  versucht  es  noch,  um  seine  grosse  Un-. 
rohe  zu  bekämpfen ,  einige  Zeit  lang  in  der 
Stube  auf  and  abzugehen,  ohne  das»  dadurch 
seine  Dyspnoe  gesteigert  worden  wäre.  . 

Am  19.  dauerte  der  Zustand  fort;  Pa- 
tient  bittet    dringend    alle   ihn    besuchende 
Aerzte  um  ein  Brechmittel.  In  dem'  Pulse  ist  ^ 
die  Wirkung  der  Digitalis,  noch  immer  be»' 
merkbar,  hin  und  wieder  klagt  der  Kranke 
jetzt  aber  Atiiemnoth.  Der  Auswarf,  welcher 


frfiher  ganz  dännflässig  war,  so  dass  muk 
ihn  mit  LeichtigkeiC  ans  einem  Gefiase  iaa 
andere  giessen  konnte,  Jhat  jetat  eine  dicke, 
zihe.Consisteas,  dal^ei  wird  saweüen  ein 
stinkender  Athem  bemerkt,  soweilen  aber 
nicht.  Der  Kranke  lasst  sehr  wenig  Urin 
nnd  hat  zwei  breiige  Stuhlgänge;  er  erhält 
eine  potio  gummosa  Une.  jv.  mit  Yini  stib. 
Drach.  JJ«  u.  Oxym.  sciD.  Unc.  j. 

Am  20.  Das  Oedem  der  FSsse  steigt 
immer  höher,  der  Kranke  klagt  aber  anginSse 
Beschwerden,  ohne  dass  im  Halse  irgend  eine 
Böthe  oder  ein  Oedem  so  bemeiiLen  wire. 
Der  Puls  intermittirt  beim  6ten,  zuweilen  beim 
3ten  Schlage,  die  Respiration  wird  rasch, 
man  bemerkt  eine  nur  sehr  oberflichliche  Aus- 
dehnung des  Brustkastens. 

Am  21.  Die  Nacht  ward  ruhiger  zuge- 
bracht; die  Dinrese  ist  um  etwas  vermehrt; 
der  Urin  ist  dick,  braun  und  riecht  sehr  stark 
ammoniakalisch,  die  anginösen  Beschwerden 
sind  unbedeutend,  der  Auswurf  wird  sehr  z&he, 
so  dass  er  mit  den  Fingern  aus  dem  Monde 
und  von  der  Zunge  des  Kranken  genommen 
werden  muss,  er  hat  einen  säuerlichen  Geruch, 
der  Athem  selbst  ist  zuweilen  stinkend,  zu- 
weilen nicht.  Der  Kranke  nimmt  einige  ESss- 
löffel  voll  Rives  altes,  die  ihm  mit  Vorsicht 
gereicht  werden.  Gegen  Abend  verwirren 
sich  die  Begriffe,  die  Nase  wird  spitz  und 
die  Gesichtszüge  decomponircn  sich,  so  dass 
man  deutlich  eine  Vorbereitung  zur  facies 
Hippocratica  sieht 

Am  22.    Der  Kranke  schlummert  jetzt 
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viel,  wenn  er  erwacht,  verwirren  sich  die 
Begriffe,  dabei  ist  noch  immer  die  ihm  eigen- 
•thQmliehe  Heftigkeit  seines  Charakters  be- 
merkbar, ar  verlangt  fortwährend  nach  einem 
Brechmittel. 

Am  23.  Von  nun  an  bis  zum  Tode 
bleibt  der  tHils  fortwährend  accelerirt,  von 
120 — 150  Schlägen  steigend,  so  dass  erst 
jetzt  die  Wirkung  der  am  14.  schon  ausge- 
setzten Digitalis  nachgelassen  zu  haben 
scheint.  Der  Kranke  delirirt,  die  Sprache 
wird  unverständlich,  der  gestern  noch  ganz 
zähe  Auswurf  wird  plötzlich  wieder  dünn- 
flössig,  er  sieht  mehr  hellgrün  aus  und  wird 
von  einem  sehr  stinkenden  Athem  begleitet 

Am  24.  Der  Auswurf  behält  sein  An- 
sehn, aber  er  riecht  selbst  sehr  unangenehm, 
fast  wie  Fäcalmaterie,  der  Puls  schlägt  130 
mal  und  wird  im  Laufe  des  Taffes  immer 
rascher.  Der  Kranke  verliert  die  Kraft  aus- 
zuwerfen, er  schlummert  viel,  zuweilen  ver- 
langt er  nach  einem  Esslöffel  voll  Rives 
altes. 

Am  25.  Der  Puls  wird  immer  rascher 
und  fadenförmiger,  der  Athem  immer  kürs&er 
und  hörbarer  und  endlich  stirbt  der  Kranke 
nach  ganz  kurzer  Agonie. 

Die  grosse  Aufmerksamkeit,  welche  der 
Sache  von  vielen  Seiten  geschenkt  wurde, 
hatte  den  Kranken  •  zu  der  Ueberzeugung  ge- 
bracht, dass  diese  Aufmerksamkeit  mm  nicht 
allein,  sondern  zum  grösseren  Theil  dem  sei- 
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tenen  Krankheitsfalle  gelte;  deshalb  hatte  er 
kurz  vor  seinem  Tode  den  bestimmten  Wunsch 
gegen  seine  Familie  ausgesprochen,  dass 
seine  Leiche  in  keinem  Falle  geöflhet  wer- 
den solle.  So  kam  es  denn,  dass  die  sonst 
gebildete  Familie  ^  ungeachtet  ernster  und 
wiederholter  Bemühungen  von  allen  Sei- 
ten her,  aus  Pietät  eine  Leichenüffhung  ver- 
weigerte, welche  (das  ist  meine  feste  Uebcr- 
aseogong)  eben  nur  eine  Bestätigung  des  schon 
wahrend  des  Lebens  auf  genügende  Weise 
Eruirten  und  Diagnosticirten  gegeben  haben, 
und  die  für  mich  vom  höchsten  Interesse  schon 
darum  gewesen  sein  würde,  weil  dadurch  jeder 
noch  irgend  denkbare  Zweifel  über  die  Ge- 
nauigkeit der  Beobachtung  selbst  beseitigt 
worden  wäre,  die  aber  wohl  zu  keinem  für 
die  Kunst  im  Allgemeinen  oder  für  die  Dia- 
gnose der  Lungenkrankheiten  in  specie  wich- 
tigen Resultate  geführt  hätte.  Denn  der 
Krankheitsfall  selbst  ist  in  sofern  ein  sehr 
einfacher,  als  um  ihn  vollkommen  zu  erniren 
fast  nichts  weiter  nöthig  ist,  als  eine  logi- 
sche Aufzählung  und  eine  rationelle  Würdi- 
gung der  Erscheinungen,  wie  sie  der  Zeit 
nach  auftraten. 

Das  Allgemeinbefinden  des  Herrn  J. 
blieb  so  lange  ungestört,  als  die  pathologi- 
sche Affection  sich  bloss  auf  die  Hautober- 
fläche oder  das  darunter  liegende  Zellge- 
webe beschränkte.  Demnach  litt  Herr  J. 
viele  Jahre  lang  zuerst  an  einer  nässenden 
Flechte  und  später  an  sehr  grossen  und  weit 
verbreiteten  Furunkeln,  ohne  dass  dadurch 
seine  übrigens  sehr  kräftige  Constitution  ir- 

Journ.  Bd.  XCIV.  St.  1.  5 
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gend  dnen  Nachtheil  erfahren  bitte.  Als 
aber  aach  diese  Haotemption  nfeht  mehr  za 
Stande  kam,  so  warf  der  fomes  morbosos 
sieh  aof  die  Brostorffane  und  erschöpfte  sich 
dort  in  einer  TuberkeN Bildung,  welche  zu 
einem  langjährigen  Siechthum  führte.  Von 
Zeit  zu  Zeit  erweichten  sich  einzelne  dieser 
Toberkel-Parthien  und  dieser  Erweichung- 
prozess  pflegte  regelmässig  zweimal  in  jedem 
Jahre  unter  dem  Bilde  der  Bronchitis  vor 
sich  zu  gehen.  Als  desshalb  im  October  vo- 
rigen Jahres  Herr  J.  auf  eine  mehr  in  die 
Augen  fallende  Weise  ericrankte,  so  musste 
eben  wegen  dieser  so  oft  wiederholten  Er- 
weichungsprozesse eine  bedeutende.  Caviiäi 
in  den  Lttngen  bereits  vorhanden  «et«,  wie 
sich  diess  auch  theils  durch  die  aligemeinen 
Krankheitssjmptome,  theils  durch  die  oben 
angegebenen  auscultatorischen  Zeichen  bei 
der  Untersuchung  ergab.  Bis  soweit  gehört 
der  Krankheitsfall  zu  den  alltäglichen  und 
wäre  der  Kranke  jetzt  ohne  Weiteres  |^ 
storben,  so  würde  es  nur  eine  crambe  centies 
eocta  sein,  wenn  man  noch  ein  Wort  darfi- 
ber  verlieren  wollte.  Statt  dessen  aber  er- 
eignet sich  folgendes:  Der  Kranke  nimmt 
am  5.  ein  Brechmittel  und  in  der  darauf  fol- 
genden Nacht  verändert  sich  sein  Zustand 
^ötzlich  auf  die  Weise,  dass  ich  in  dieser 
Veränderung  augenblicklich  das  Platzen  ei- 
ner Vomica  erkenne.  Es  ist  nicht  unwahr-- 
scheinlich,  dass  das  Brechmittel  hier  den 
Anstoss  dazu  gegeben  hat,  indem  es  durcK 
den  bei  seiner  Wirkung  nothwendig  sich 
wiederholenden  Choc  auf  die  mit  erweichter 
Tuberiielmasse    angefüllte    Cavität  derartig 
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wirkte ,  dass  diese  mit  einem  gros^ea  Bron-* 
chialaste  in  Verbindung  trat  Diese  einge- 
tretene Verbindung  documenlirte  sich  da- 
durch, dass  der  Kranke  nach  vorausgegan- 
goer,  grosser  Dyspnoe  plötzlich  eine  roih^ 
oime,  ichoröse  Fliissigkeit  und  zwar  im 
reichlichen  EIrgusse  auswarf.  Am  7.  be- 
merkte ich  zuerst  im  Auswurfe  ein  schmale» 
etwa  Zoll  langes  Lungenstfick  und  in  der 
Nacht  vom  7 — 8.  warf  der  Kranke  von  Neuem 
ein  StQck  Pulmonarsubaiami  von  3  Zott 
Länge  und  1^  Zoll  Breite  au8,  sntgleieh  mit 
einem  JBronchialcute  von  der  Dicke  einee 
mäseigen  Gänaekieh,  in  welchem  tmeei  voH^ 
'e  Knorpel  sich  befandetu 


Es  ist  diess,  wie  ich  weiter  unten  nach- 
weisen werde,  ein  Sberaua  eeUenea  Ereignise^ 
aber  irgend  et^vas  Cufioses  oder  gar  Unbe- 
greifliches liegt  in  der  Sache  nicht  Viel- 
mehr ist  der  ganze  Vorgang  ein  so  leicht 
fasslicher,  dass  man  sich  nicht  über  das  Fac- 
tum, sondern  darüber  wundern  mnss,  dass 
das  Factum  ein  so  überaus  seltenes  ist 
Man  hat  nämlich  sehr  oft  kleine^  ganz  Jreie 
Lungenstücke  in  den  tuberculösen  Aushöhlun- 
gen gefunden,  und  warum  sollten  diese  freien 
Lungenstückchen  nicht  frei  zu  Tage  treten 
können,  namentlich  dann,  wenn  die  Cavität, 
in  welcher  sie  sich  befinden,  mit  einem  grös- 
seren Bronchialaste  in  Verbindung  getreten 
ist?  Freilich  habe  ich  noch  keine  Beobach- 
tung gelesen,  wobei  ein  so  grosses ^  freies 
Lungenstück,  wie  das  oben  beschriebene,  in 
einer  Vomica  beobachtet  worden  wäre,  aber 
dorch  die  Grösse  des  Lungenfrugments  wird 

5* 
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der  Fall  nicht  unbegreiflicher,  sondern,  nur 
seltener.  Wie  es  aber  möglich  geworden  ist, 
dass  ein  so  umfangreiches  Lungenstück  aus 
der  Cavität  durch  den  arborescirenden  Bron- 
chialkanal in  die  Trachea  gelangen  konnte, 
darüber  freilich  würde  die  Section  einen  ganz 
genügenden  Aufschluss  gegeben  haben/  Ich 
möchte,  um  den  mechanischen  Vorgang  der 
Sache  leichter  zu  begreifen,  noch  voraussetzen, 
dass  in  dem  ganzen  Lungenlappen,  aus  wel- 
chem das  Lungenfragment  zu  Tage  getreten 
ist,  neben  den  schon  bezeichneten  anatomisch- 
pathologiscben  Veränderungen  auch  noch  eine 
totale  Erweiterung  der  Bronchialäste  stattge- 
funden habe.  Wenigstens  wird  für  meine 
Phantasie  durch  eine  solche  Annahme  (welche 
ohne  Section  freilich  nichts  als  eine  Hypo- 
these ist)  der  mechanische  Vorgang  der  Sache 
fasslicher  als  ohne  dieselbe.  Ich  begreife 
dann  leicht,  wie  das  freie  und  verhältniss- 
mässig  sehr  grosse  Lungenstück  durch  wie- 
derholte Hustenanstrengungen  aus  derVomica 
in  den  Bronchus,  mit  welchem  die  Höhle 
communicirt,  getrieben  wird  und  wie  durch 
die  erweiterten  Bronchialäste  das  fortgestos- 
sene  Stück  endlich  bis  zur  Trachea  ffelaii- 
gen  kann.  ^ 

Als  ich  über  diesen  Fall  in  der  Hufdan- 
dischen  Gesellschaft  sprach,  da  schien  es  vie- 
len Collegen  ganz  besonders  merkwürdig, 
dass  der  Auswurf  von  keiner  starken  lAn^ 
genhluiung  begleitet  wurde.  Aber  die  Er- 
klärung dafür  ist  meiner  Meinung  nach  leicht 
zu  finden.  Das  in  der  Nacht  vom  7.  zum  8. 
ausgeworfeneLungenfragment  lag  schon  lange 
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vorher  von  seinen  Verbindungen  gelöst  in  der 
Vomica  oder  hing  damals  vielleicht  nur  noch 
durch  ein  sehr  dünnes  BSndchen  mit  dem 
übrigen  Lungengewebe  zusammen.  Es  ist 
möglich,  dass  dieses  dünne  Bandchen  spontc 
oder  auch  durch  die  Wirkung  des  Brechmit- 
teis gelöst  wurde;  aber  weder  für  den  einen 
noch  für  den  andern  Fall  sehe  ich  die  Noth- 
wendigkeit  einer  starken  Blutung  ein,  da  in 
der  langen  Zeit,  während  welcher  die  totale 
Ablösung  sich  vorbereitete,  eine  Obliteration 
der  Gefässe  längst  eingetreten  sein  musste. 
Der  Kranke  warf  zwei  Tage  lang,  bevor  die 
Lungenstucke  zu  Tage  gefördert  wurden, 
eine  rothbranne,  ichoröse  Flüssigkeit  aus:  es 
ist  möglich,  dass  diese  rothbraune  Farbe  da- 
durch zustande  kam,  weil  sich  Blut  mit  auf- 
Selödter  Tuberkelmasse  vermischte  und  zwar 
lu^  welches  durch  den  Riss  eines  nur  noch 
sehr  schmalen  Händchens  hervortrat.  Gewiss 
würde  die  Haemoptoe  eine  sehr  profuse  ge- 
wesen sein^  wenn  eine  gleiche  Trennung  in 
dem  Continuum  der  Lungen  sich  aus  irgend 
einer  Ursache  plötzlich  gemacht  hätte.  Aber 
hier  kann  die  Lostrennung  nicht  anders  ge- 
schehen sein,  als  dass  die  Tuberkelinfiltra- 
tion  Anfangs  ein  Stück  Lunge  gleichsam  in«- 
carcerirt  oder  vielmehr  kugelartig  umgeben 
hatte,  dass  diese  Tuberkel  in  Erweichung 
übergingen,  und  dass,  nachdem  sich  rings- 
herum Alles  erweicht  hatte,  das  Lungen- 
fragment zuletzt  ganz  frei  iu  der  grossen 
Tuberkelhöhlc  zurUckblieb.  Mithin  war  die- 
ses Lungenstück  eigentlich  schon  lange  vor- 
her^ ehe  es  ausgeworfen  wurde  ^  aus  Jedem 
organischen   Verbände  mit   der  Lunge  über' 
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haupi  gelöst  und  man  darr  demnach  hier  kein 
Symptom  erwarten,  welches  man  sonst  bei 

^  plötzlicher  Yerwandung  der  Lun^e  zn  be- 
merken pflegt.  Jetzt  verstehe  ich  auch  ei- 
nen Umstan^  welchen  ich  Anfangs  nicht  zu 
deuten  vermochte.  Jch  wunderte  mich  näm- 
lich darüber,  dass  der  Krankie  bis  kurz  vor 
seinem  Tode  ohne  alle  Dyspnoe,  ja  ohne  sehr 
in  die  Augen  fallende  Respirations-Störungen 
Oberhaupt  in  der  Stube   umhergehen  konnte. 

.  Aber  eigentlich  war  durch  das  Accidens  der 
Zustand  des  Kranken  kein  wesentlich  ande- 
rer geworden:  dasselbe  Lungenstfick,  was 
der  Kranke  auswarf,  war  ja  schon  lange 
vorher  entweder  ein  vollkommen  Uolirt^ 
oder  hing  mit  dem  übrigen  Lungengewebe 
nur  noch  durch  ein  schmales  Bändchen  za- 
sammen. 

Der  stinkende  Geruch  des  Athems  and 
des  Auswurfes  wurde  bei  unserm  Kranken 
erst  wienige  Tage  vor  dem  Tode  bemerkt, 
und  es  ist  diess  keine  demi  Falle  e^^enilmm» 
liehe  Erscheinung,  da  man  dasselbe  bei  vie- 
len Phthisikern  kurz  vor  dem  Tode  zu  beo- 
bachten Gelegenheit  hat  Die  Ansichten  der 
Aerzte  sind  über  das  zu  Standekommen  des 
stinkenden  Geruchs  der  Sputa  noch  sehr  ge- 
theilt,  doch  ist  es  gewiss,  dass  der  Grund 
dafür  nicht  immer  ein  und  derselbe  ist  In 
einzelnen  Fällen  sah  man  den  stinkenden 
Auswurf  gleichzeitig  mit  der  Existenz  einer 
mehr  oder  weniger  ausgedehnten  Gat^grän 
vorkommen,  welche  die  Wandungen  einer 
tnberculösen  Aushöhlung  befallen  hatte,  an- 
gefiihr  eben  so,  wie  oft  die  Ränder  und  der 
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und  gewisser  Krebsgeschwiire  des  Magens 
d  YorEOglich  des  Uterns  brandig  werden. 
'ie  aber  in  den  angefOhrten  analogen  Fil- 
d  die  Gangrfin  immer  nur  eine  conseeutive 
l^  so  würde  diese  auch  bei  unserem  Kran- 
en, wenn  der  stinkende  Auswarf  in  einer 
dchen  begründet  gewesen  sein  sollte,  keine 
Ikpaikieehe^  sondern  eine  consecuHve  ku 
mnen  sein. 

Ich   habe  mich  bemüht,  den  Krankheits- 

II  80  einfach  als  möglich  zu  erklären,  so 
u»  er  hoifeutlich  den  Namen  eines  Curio- 
ms  nicht  verdient:  denn  ich  bin  ein  Feind 
ler  Curiositäten,  die  meiner  Meinung  nach 
Bist  wohl  nur  das  Resultat  einer  mangel- 
iften  Beobachtune  sind,  oder  durch  die  lu- 
irte  medicinische  Logik  des  Berichterstatters 
im  Vorschein  kommen.    Dahingegen  ist  der 

III  unbedingt  ein  höehat  seUener^  ja  viel^ 
\eht  ein  Unicuni.  Ich  sage  vielleiclit,  weil 
I  nnmöghch  die  ganze  allere  und  neuere 
Mlicinische  Literatur,  die  gerade  in  Bezug 
f  Lnngenkrankheiten  so  überaus  reichhal* 
;  ist,  erschöpft  haben  kann.  Ich  habe  eine 
08se  Menge  sehr  beschäftigter  Aerzte  theUs 
indlich,  theils  schriftlich  desshalb  befragt, 
er  keiner  wussfe  einen  äquivalenten  Fall, 
^er  aus  eigener  Erfahrung  noch  aus  der  Er- 
irong  eines  glaubwürdigen  Schriftstellers 
sqgeben.  In  der  vierten  Ausgabe  von 
ihmalz*  diagnostischen  Tabellen  kommt  die 
legentliche  Bemerkung  vor,  dass  auch 
ineenstücke  in  dem  Auswurf  zuweilen  ge- 
Aoen  werden.  Auf  meine  Anfrage,  aus 
liebem  Schriftsteller  diese  Notiz  entnommen 
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sei,  antwortete  Herr  Dr.  Schmalz:  »Ich  be- 
»dauere  die  gewünschte  Auskunft  in  Betreff 
»der  Longenstücke  im  Auswurfe  (die  ich 
^»aber  in  meiner  Diagnostik  vierter  Auflage 
yykeinesweges  als  ^grossen  angebe)  nicht  ge- 
»ben  zu  können.  Eine  stürmische  und  ver- 
»nichtende  Ausräumung  bei  einer  über  mir 
»ausgebrochenen  Fenersbrunst  hat.  grosse 
»Verwirrung  in  meinen  Papieren  und  Büchern 
»hervorgebracht,  so  dass  ich  ungeachtet 
»des  angestrengtesten  Nachsucheus  nichts 
»über  den  fraglichen  Gegenstand  auffinden 
kann.«  Ich  selbst  habe  zWar  vieles  dahinBezüg- 
liche  in  der  Literatur  vorgefunden,  doch 
bis  jetzt  noch  keinen.  Autor  angetroffen, 
der  mit  Bestimmtheit  erzählt,  dass  er  einen 
äquivalenten  Fall  selbst  beobachtet  habe.  Jn- 
dral  spricht  nicht  bloss  von  der  Möglichkeit 
eines  solchen  Falles,  den  die  Volksmeinung 
schon  längst  als  wahr  sanctionirt  habe,  son- 
dern er  sagt  selbst  mit  Bestimmtheit,  dass 
Lungenstückchen  in  der  Auswurfsmaterie  der 
Phthisiker,  jedoch  nur  in  höchst  seltenen  Fol' 
len^  gefunden  würden;  aber  er  hat  den  Fall 
selbst  nicht  gesehen  und  giebt  auch  nidit 
die  Quelle  an,  woher  er  seine  Behauptung 
entnommen  was  er  sonst  bei  jedem  ge- 
ringfügigen Umstände  zu  thun  pflegt  So 
hielt  ich  mich  denn  für  verpflichtet,  da  un- 
sere Medicin  eine  reine  Erfahrungswissen- 
schaft ist,  einen  Fall  zu  veröffentlichen,  wo 
nicht  bloss  Mdungenstuckehen  ^  sondern  ein 
ganz  anständiges  LungenstUek  mit  Bronchus 
und  Knorpeln  ausgeworfen  worden  ist,  einen 
Fall  endlich,  der  unter  den  Augen  anerkann- 
ter Aerzte  und  unter  Umständen  beobachtet 
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len,  welche  jeden  Zweifel  gegen  die 
aoigkeit  der  Beobachtung  zurfickweisen. 
ausgeworfene  Lungenstflck  befindet  «ch 
einer  kurzen  Notiz  begleitet  in  der  Pri- 
kten  -  Sammlung  des  anatomischen  Mn- 
ns  der  hiesigen  Universitfit 


f    ■ 


IV. 

Stodiam  im  Gebiete  der 
Kinderkankheiten. 

Von 

Dr.   Laudsberg, 

praktiselieiii  Arit,  Wnndartt  nnd  Geburtshelfer  in  M&nsterberg 

in  Schleiien« 


I.    N  0  m  a« 


MjJs  sind  der  Falle  von  Noma  bereits  so 
viele  bekannnt,  so  treffliche  Monograpbieen 
über  diese  Krankheit  vorhanden,  dass  die 
Mittheihme  eines  neaen  Falles  im  Grunde 
fär  aiemlich  überflüssig  gelten  könnte.  Gleich- 
wohl scheint  die  Krankheit  wenigstens  nicht 
zu  den  häufigen  zu  gehören,  und  wie  ich 
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ans  manchen  Journalbeobacbton^n  ond  mfind- 
liehen  Commnnicationen  schlieaaen  möchte 
selbst  vielbeschftftigten  Praktikern  sum .  Theil 
noch  nicht  vorgekommen  so  sein«  ^o  er« 
zählt  Bainhridge  Jn  der  Lancet  2  Ftile  von 
idiopathischer  *)  Gangrän  des  Muqdes.« 
Beide  betrafen  SUdchen  von  6  —  7  Jahren, 
in  einem  Falle  nach  fibelvtandenem  Keaeh- 
hosten;  bei  beiden  entwickelte  sich  die  Af- 
fection  von  der  äassem  Fläche  der  Wange 
ans,  10  —  11  Tage  nach  den  ersten  Krank«- 
heitserscheinnngen.  Auf  der  einen  (wel- 
cher?) Wange,  in  der  Nähe  des  Mondes, 
zeigte  sich  oms^chriebene  dunkle  Röthe,  in 
dar  Umgebong  etwas  geschwollene  Hant, 
den  3ten  Tag  mitten  in  der  entzändeten  Hant- 
fläche  ein  schwarzer  erbsengrosser  Fleck, 
nunmehr  erst  die  entsprechende  Schleimhaut- 
oberfläche dunkler  und  geschwollen,  doch 
frei  von  Yerschwärang.  Der  schwarze  Fleck 
dehnte  sich  unter  Jucken,  Brennen  und 
Kratzen  immer  mehr  aus,  in  der  Umgebung 
befand  sich  nicht  die  geringste,  erst  später, 
als  brandige  Verderbuiss  von  aussen  und 
innen  stattgefunden ,  übelriechende ,  dünne 
Secretion.  Die  Zähne  fielen  aus,  der  Brand 
griff  bis  in's  Auge  und  den  Arm  um  sich, 
und  unter  nervösen  Zufällen  starb  das  eine 
Kind  14,  das  audere  8  Tage  nach  Entste- 
hung der  örtlichen  Affection.  Beide  Kinder 
waren  Anfangs,  und  das  ist  meines  Erach- 


*)  Ob  die  li rankheit  diesen  Namen  wohl 
jemals  Terdienen  möchte,  wird  aus  dem  Folgen- 
den »ich  beurtheilen  lassen. 
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tens  das  wichtigste,  zwar,  da  unter  den  Vor- 
boten Verstopfung  stattgefunden,  mit  Abfähr- 
mitteln,  doch  ohne  Calomel,  behandelt  wor- 
den. —  Wakeley^  Herausgeber  der  Lancet, 
bemerkt,  jene  Fälle  seien,  wenn  sie  genau 
beoliiichtet  worden,  unter  vielen  Hundert  von 
Gapgraena  oris,  (englische  Benennung  der 
Noma)  die  einzigen,  wo  sich  die  Krankheit 
von  Aussen  entwickelt.  Hiedurch  veranlasst, 
bemerkt  Kreizaehmar  ^  Ref.  der  genannten 
Bainbridgeißchidn  Beobachtung  (Schmidi^s 
Jahrb.  1841.  8.  142),  dass  auch  er  bei  einem 
5  —  6jfihrigen  Kinde,  im  Verlaufe  eines  ga- 
strisch-nervösen Fiebers,  eine  Noma  von  der 
äussern  Haut  ausgehend  beobachtet,  die  sich 
trichterförmig  bis  in  die  Mundhöhle  ausge« 
breitet. 

Mir  fielen  diese  Bemerkungen  um  so 
mehr  auf,  als  ich  in  zwei  Fällen,  dieselbe 
Eigenthämlichkeit  zu  beobachten  Gelegenheit 
hatte,  dass  nämlich  die  depascirende  Affeo- 
tion  von  Aussen  anfing,  und  der  Tod,  ehe 
noch  eine  Coaffection  der  innern  Schleimhaut 
statt  fand^  erfolgte.  Mehrere  der  von  den 
Beobachtern  erzählten  Fälle  lassen  es  leider, 
wegen  Ungenauigkeit  der  Darstellung,  un- 
entschieden, ob  nicht  die  Entstehungsweise 
ebenfalls  von  Aussen  nach  Innen  stattgehabt; 
A.  L,  JRtcAler' (Wasserkrebs,  S.  38.)  erzahlt 
dagegen  einen  Fall  von  gutartigem  Wasser- 
krebs  nach  unregelmässig  verlaufenen  Ma- 
sern, der  entschieden  von  Aussen  angefan- 
gen. —  Auch  scheint  das  von  Ilippocrates 
mit  dem  Namen  Nofiij  bezeiöhnete  Geschwur, 
schon  in  Ermangelung  einer  genauem  Be- 
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stimmniig   des  Ortes,  als  ein    äusseres   be- 
trachtet werden  zn  müssen.  *) 

Den  17.  April  1835  wmrde  ich  zur  Be- 
sichtignng  eines  Ausschlages^  der  bei  der  11- 
jährigen  Julie  S,  7sum  Vorschein  gekommen, 
aufgefordert.  Ich  fand  Masern  und  den  Zu- 
stand des  wohlgenährten,  nur  etwas  skro- 
phulosen  Kindes,  das  seit  längerer  Zeit  mit 
einer  schmerzlosen  Anschwellung  der  Snblin- 
gualdrüsen  behaftet,  von  der  Art,  dass  ich 
mich  mit  der  Anordnung  eines  passenden 
diätetischen  Verfahrens  begnügte.  Ich  konnte 
um  80  mehr  auf  Befolgung  der  gegebenen 
Vorschriften  rechnen,  als  die  zärtliche  Mut- 
ter bei  aller  Pflege  und  Reinlichkeit,  die  .sie 
ihren  Kindern  angedeihen  Hess,  doch  schon 
das  Unglück  betroffen,  deren  einige  an  ver- 
schiedenen Krankheiten  zu  verlieren.  Nach 
7  Tagen  wurde  ich  wieder  gerufen.  Der 
Ausschlag  hatte  sich  mittlerweile  verloren, 
ohne  dass  besondere  Desquamation  wahrge- 
nommen Avorden  wäre,  dagegen  litt  das  Kind 
an  einer  katarrhalischen  Augenliderentznn- 
dung  und  einem  besonders  heftigen  Husten. 
Ein  Brechmittel,  Salmiak,  Bilsenkrautextrakt, 
Calomel  (3  Gran  in  6  binnen  21  Stunden  zu 
verbrauchenden    Pulvern^    mit    Goldschwefel 


*)  Wir  hodaucrn,  wegen  Mangel  an  Raum, 
Ale  von  dem  Herrn  Verf.  gemachten  literarischen 
Untersnchnngen  über  die  IVoma  hier  nicht  auf- 
nehmen zu  können,  denen  zufolge  er  sich,  gc>geu 
JVigaiul's  Ansicht,  überzeugt  hält,  dass  die  in 
Rede  stehende  Kranitlieit  dem  Hippocraies  aller- 
dings bekannt  gewesen  sei.  d.  II. 
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waren  die  Mittel ,  mit  denen  das  Kind  wäk-* 
rend  8  Ta^e,  doch  ohne  Einflass  aaf  den 
Husten,  bebandelt  wurde.  Vielmehr  hatte 
derselbe  sich  im  Verlaufe  der  Zeit  besonders 
auf  den  Kehlkopf  concentrirt^  und  örtliche 
Anwendung  der  Brechweinsteinsalbe  ver- 
anlasst, die  dann  aber  nichts  weiter,  als  den 
gewöhnlichen  Pockenausschlag  hervorbrachte, 
^as  Kind  fing  an  bloss  auszusehen .  kam 
sehr  von  Kränen;  gleichwohl  hielt  ick,  als 
die  Wiederholung  eines  Brechmittels  and  der 
Gebrauch  desLactucäriums  ebenfalls  ohneErfolg 
blieben ,  vielleicht  mit  Unrecht,  die  Applika- 
tion zweier  Blutegel  an  den  kehlkoplf,  wo 
das  Kind  einige  Empfindlichkeit  bei  der  Be- 
rährung  zu  äussern  schien,  und  den  abernuH 
ligen  Gebrauch  des  CalomePs  in  gleicher 
Weise  (den  4.  Mai,  die  erste  Anwendung 
fiind  den  28.  April  statt)  indizirt.  —  Dessen- 
ungeachtet zeigten  sich  nach  einigen  Tagen 
Symptome  von  Congestionen  nach  dem  Itopfe 
nnd  veranlassten  Ableitungs  -  Klystiere  und 
Fussbäder  und  den  inaern  Gebrauch  des  Sal- 
peters, Bittermandelwassers  und  Weinstein- 
kali's.  —  Die  congestiven  Erscheinungen 
verloren  sich  indessen  bald  und  es  bildete 
sich  der  entgegengesetzte,  ein  asthenischer 
Zustand  heraus,  der  Appetit  lag  lan^e  schon 
ganz  danieder,  das  Kind,  bisher  seinem  fiie- 
berhaften  Zustande  gemäss  viel  trinkend, 
trank  fast  gar  nicht,  entleerte  auch  auffallen- 
derweise  tagelang  keinen  Urin,  hatte  miss- 
farbige schwarze  Stuhlentleerungen  nnd  war 
im  höchsten  Grade  verdriesslich.  Dabei  schien 
die  Deglutition  erschwert,  der  Puls  war  klein, 
häufig  nnd  schnell,  der  Schlaf  gestört,  leise. 
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von  öfterm  Aulliihr^n  unterbrochen,  brennende 
Hitze,  des  Nachts  kein  Durst  —  Es  waren, 
wie  dies  oft  zu  geschehen  pflegt,  den  Brech* 
weinstempocken  ihnliche  auch  an  nicht  ein- 
geriebenen Theilen  des  Körpers  susgebro- 
chen, diese  mochten  leicht  dazu  beitragen, 
den  Beiznngszu^tand  zu  steigern,  indessen 
hatte  ich  keine  Ahnung  des  Bevorstehenden 
und  sah  nddh  nur  (den  9.)  durch  das  Allge- 
meinbefinden veranlasst ,  ein  en^^genge* 
setztes,  analeptisches  Verfahren  einzuleiten. 
-^  Ich  gab  einen  Baldrianaufguss.  Bald 
darauf  (den  10.)  schwoll  die  Oberlippe  und 
zugleich  neuerdings  die  lymphatischen  Drfl- 
sen  des  Halses  an,  es  bildeten  sich  auf  der 
rothen  Oberfl&che  der  Lippe  linkerseits  ein- 
zeln stehende,  dann  zusammenfliessende  Blat- 
tern, die  Geschwulst  sank,  die  Blattern  der 
Lippe ,  mittlerweile  auch  an  der  linken  Wange 
und  an  mehreren  Körpertheilen,  die  sich  bis  an's 
Knie,  einzeln  und  merkwürdigerweise  blos 
auf  der  linken  Körperhälfte,  gebildet,  trock- 
neten allmählig  ein  und  zeigten  eine  schwarze, 
etwas  vertiefte,  runde,  streng  begrenzte, 
über  eine  Erbse  grosse  Borke,  von  einem  ro- 
then Hof  umgeben,  der  sich  als  ein  harter, 
unter  dem  Chorion  verborgener  Knoten  fah- 
len Hess.  Die  Borken  schienen  dem  Kinde 
heftiges  Jucken  zn  verursachen,  daher  es 
immer  mit  den  Händen  an  denselben  riss> 
Das  Innere  des  Mundes  erschien  durchaus 
gesund,  doch  wurde  ein  äusserst  übler,  mit 
nichts  zu  vergleichender  Geruch  aus  demsel- 
ben verspürt.  —  Das  Allgemeinbefinden 
wurde  immer  schlimmer,  MineraTsäuren,  China- 
aufguss    vermochten    eben   so   wenig    dem 
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SchwAehezuatand  zu  Hälfe  zu  kommen,  ah 
die  örtliche  Anwendung  einer  Digestivsalbe 
mit  JMyrrhentinctur  dem  fortschreitenden  nnd, 
hinsichtlich  der  Borkenbiidang,  fast  znsdiends 
extensiv  zunehmenden  Brande  Einhalt  zo 
than.  -r  So  hatten  denn  die  Blattern  9  Tage 
ohngefilhr  ihren  Verlauf  durch  Entzündung, 
Blattern-  und  Borkenbildung  gemacht,  tSs 
das  immerwährend  mit  den  Hinden  nach 
denselben  hinfahrende  Kind  die  Borke  an 
der  linken  Seite  der  Oberlippe  herausriss 
(den  14.)9  worauf  ein  becherförmig  vertieftes, 
rundes,  genau,  als  wäre  es  mit  dem  Loch- 
eisen ausgeschnitten,  begrenztes  Geschwür, 
mit  karnöser  Grundfläche  und  Wänden,  ohne 
irgend  eine  Spur  von  blutiger  oder  eiteriger 
Absonderung,  mit  rother,  etwas  geschwolle- 
ner, harter  Circomferenz ,  abgeschnittenen, 
nicht  erhabenen  Rändern  zum  Vorschein  kam. 

Die  Kräfte  sinken  immer  mehr,  die  Nacht 
ist  vollkommen  schlaflos,  das  Kind  winselt 
fortwährend  mit  heiserer  Stimme,  besonders 
wenn  man  sich  ihm  nähert,  wodurch  auch 
jetzt  noch  ein  ungetrübtes  Bewusstsein  kund- 
gethan  wird,  wirft  sich  unruhig  umher,  der 
Athem  wird  immer  übelriechender,  gleich-  , 
wohl  keine  besonders  auffallende  AÜenaiion 
in  der  Mundhöhle^  deren  Weichtheile  schlaf 
erscheinen.  Stuhl-  und  Urinansleerung 
sind  nunmehr  ziemlich  indifferent,  erstere 
nur  etwas  vermehrt,  Seh  weiss  findet  gar 
nidit  statt,  Respiration  ist  kurz,  sehr  beschleu- 
nigt, Puls  sehr  frequent,  schnell,  klein  und 
ungleich,  Temperatur  normal.  —  Im  Laufe 
des  Tages  war  noch  eine  Borke  am  linken 
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indwinkel /etwas  kleiner,  im  übrigen  voll- 
inmen  der  ersten  gleich,  dann  eine  dritte 
1  linken  Knie,  wie  es  schien,  von  selbst 
Bgefallen,  wo  sich  denn  Geschwüre  der 
igen  Art  darstellten.  —  Der  Kräftezustand 
ur  bereits  anf s  Aeasserste  gesunken,  Angst 
A  Unrnhe  anfs  Höchste  gestiegen,  die 
ctremitSten  wurden  kalt,  Radialpals  iiufühl- 
ir,  Auge  starr,  Pupille  erweitert,  bis  dann 
idUeh  bei  bis  zum  letzten  Augenblicke  un* 
störter  Intelligenz  ein  sanfter  Tod  (den  15. 
ichmittags  1  Uhr)  dem  Elend  ein  Ende 
idite. 

Die  Leiche  bot  nach  24  Stunden  nichts 
iffallendes  dar,  das  örtliche  Uebei  ist  in 
mjenigen  Zustande,  in  welchem  es  der 
id  angetroffen,  ein  gelindes  Kratzen  mit 
im  Nagel  bringt  leicht  die  schwarzen  Bor* 
n,  wo  dieselben  noch  stehen,  heraus  und 
erscheint  ein  Geschwür  der  obenbeschrie- 
uen  Art  Merklicher  Faulnissgeruch  ist 
;ht  vorhanden,  wiewohl  der  Geruch  aus 
m  Munde  auch  nach  dem  Tode  fortdauert, 
e  Sektion  konnte  nicht  gemacht  werden. 

In  dieser  Krankheitsgeschichte  liegt  zu-- 
3ieb  das  Geständniss,  wie  wenig  ich  den 
sen  Feind  geahnet,  bevor  er  wirklich  in 
iner  furchtbaren  Gestalt  zur  Erscheinung 
kommen.  In  der  That  war  im  Verlaufe 
r  Krankheit  nichts,  wodurch  ich  auf  etwas 
isserordentliches  hätte  aufmerksam  sein 
nnen.  Ein  chronischer  Husten  ^  der  nach 
riaufenen  Masern  die  Kräfte  des  Kindes 
lir  consumirte  und  durch  die  gewöhnlichen 

ourn.  B(L  XGIY«  St.  1.  6 
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Mittel  nicht  za  tilgen  war^  musste  iheib 
dem  YorangeKangenen  Exanthem  ^  theils  der 
hSreditfiren  Phthisis  zur  Last  gelegt  wer- 
den. Ob  die  Masern  selbst  ihren  normalen 
Yerianf  gehabt,  oder,  so  sehr  dies  in  Abred» 
gestellt  wurde,  durch  irgend  einen  diiteti- 
schen  Fehler  in  ihrer  Regelmässigkeit  ce- 
stört  worden,  ma^  ich  nicht  entscheiMO. 
Dass  ich  znr  Zeit  keine  Sparen  von  Desqo»« 
mation  wahrgenommen,  fiel  mir  daram  wenig 
auf,  da  dieselbe  bei  diesem  Exanthem  nie 
so  deutlich  auftritt,  als  z.  B.  beim  Scharlach^ 
und  daher  oft  unbeachtet  bleibt.  Zudem  war 
auch  nichts,  wodurch  ich  mich  damals  la 
einer  ausreichenden  Untersuchung  hätte  ver- 
anlasst sehen  können.  —  Ob  die  missfarbi*^ 
gen  sehwarmen  StüUe  mir  hätten  verdäditig 
sein  sollen  ?  —  Die  erstep  Sporen  des  i^p- 
p^enausschlags  wurden  um  so  leichter  als  ein 
gewöhnlicher  Herpes  labialis  anffesjprochetti 
wie  er  bei  Katarrhalfiebern  als  Krise  vor- 
kommt, als  mit  dessen  Eintritt  das  Fieber 
seinen  athenischen  Charakter  verloren  -und 
der  Husten  endlich  bedeutend  nachgelassen. 
Der  AuMschlag  auf  dem  K&rper  kingegitt 
befand  sich  theils  an  denjenigen  Stellen,  wo 
die  Brechweinsteinsalbe  eingerieben  worden 
und,  den  gewöhnlichen  Pocken,  die  diese 
Salbe  hervorbringt,  vollkommen  ähnlich,  konn- 
ten auch  die  zerstreut  an  andern  Stellen  ver« 
gekommenen  für  consensuell  gehalten  wer- 
den, da  dergleichen  consensoelie  Aosschläge 
nach  langer  Anwendung  von  PustelsalbM 
(S.  m.  Abb.  Ueber  das  Krotonöl  in  Ifon»'« 
Arch.  1831.)  zn  den  gewöhnlichen  Erschei- 
nungen gehören.  —  Zeichen  von  besonderer 
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fteentmischang,  ab  Blutangen  ans  Mond 
1  Nase  oder  andere  CoUiqaationen,  fandea 
rehaus  nicht  statt.  —  Der  Gebrauch  des 
ioMeb  konnte  am  allerwenigsten  beitra- 
Q,  einen  Verdacht  za  erregen,  da  dasselbe 

der  Kinderpraxis  so  senr  häufig  ange«< 
SBdet  wird«  Diejenigen  Autoren,  die  die 
itBtehan|;  der  Koma  mit  dem  Gebrauche 
sses  Mittels  in  Zusammenhang  bringen^ 
id  darüber  einig,  dass  dies  nur  von  grossen, 
n  gewöhnlichen  englischen  Gaben  gelten 
mi,  und  nur,  wenn  Speichelfluss,  übler  Ge- 
di  aus  dem  Munde  der  Noma  vorange- 
ngen,  wovon  hier  keine  Spur  gewesen. 

meinem  Falle  waren  innerhalb  6  Tage 
nimal  3  Gran  in  24  Stunden  gereicht 

Der  genannte  Ausschlag  stand  etwa  3 
Ute  bis  zur  Borkenbildnng,  die  mich  nun 
mich  erst  zur  Ahnung  eines  tiefern  örtlichen 
lidens  brachte ;  die  schwarzen  Borken  stan- 
n,  allmählig  sich  an  Umfang  und  wahr- 
heinlich  auch  in  die  Tiefe  vcrgrössernd, 
Dgefähr  5  Tage,  wo  dann  die  Corrosion 
itrat,  nach  deren  Erscheinung  nur  noch 
^a  18  Stunden  das  Leben  bestand.  — 

Die  Krankheiten,  nach  denen  bis  jetzt  die 
ima  am  häufigsten  beobachtet  worden,  wa- 
1  allerdings  acute  Exantheme^  als  Schar- 
Hij  Masern;  ausserdem  nervöse  Fieber ,  bei 
nen  bekanntlich  nicht  selten  ein  Exantiiem 

ihtbar,  Keuchhusten^  chronische  Diarrhöe^ 
\weres  Ztahnen^  Wasserkopfs  lUercurialis^ 
w.  Ob  indessen  hieraus  sich  irgend  etwas 
istimmtes  in  ätiologischer  Beziehung  cnt- 
hmen  lasse,  steht   gar  sehr    in  Zweifel« 

6* 
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Wu  den  Meraritfanus  ndan^. 
klärt  sich  Cumüttg  namenüich  f^e^n  ütkü- 
eicht  JRiut'«  nni)  mehrerer  enoiiseben  Aente, 
der  in  neuester  Zeit  aaefa  Sehonleim  beige* 
treten,  aU  wenn  das  Qoecksilber,  beson£n 
der  Missbrauch  desselben ,  so  wiriisaffl'  wäre 
in  ProdnctioD  der  Krankheit.  Chmim^  gebt 
sojE:ar  noch  weiter  and  ^^ill  mit  jUar«JU 
Hau  dem  Quecksilber  einen  PUtz  in  der 
Therapie  der  Xoma  vindizirea.  Es  bleibt  in- 
desHen  immer  auffallend,  dass  fast  alle  Kranke, 
DO^ar  Cnminga  Fall ,  wo  die  KranklHit 
nach  Hydrocephalns  entstanden ,  nicht  au^ 
nnmmen,  mehr  oder  weniger  mit  Merkur  b» 
handelt  worden,  ehe  die  ^oma  zum  Ausbrnek 
f^ekommen.  —  Wenn  JViegand  aber  wdU 
entscheiden  will,  ob  nicht  die  Krankheit  dnck 
katarrhalisch -rheumatische,  skrophulöse  wA 
rhaehitische  Dyskrasieprovozirt  werden  kÖDD^ 
ao  j^iaube  ich  mich  dagegen  aussprechen  n 
mlisMen,  da  die  Freqaens  der  JVoma  einerseiti 
in  gar  keinem  VerhSltnisse  zum  Vorkomiim 
diCHcr  Krankheiten  steht,  andererseits  die  Set 
tenheit  derselben  im  erwachseiLcn  Aller  iiB- 
meriiin  eine  unerklärte  Erscheinung  wäre.-^ 

Meiner  Meinapg  nach  gehört  zvrEtUU- 
hung  de»  WtuaerKTebtes  eine  entschiedettd 
Büpoaition.  Diese  besteht  in  einer  iVäpa»! 
deranx  dea  lymphatiachen  Sj/atewu  nnd  ilt 
daher  am  meisten  im  kindtieheu  AUer  t<#* 
banden.  Einlockcres,  anfgeschwemmtes Zd^ 
gewebe,  schlaffe  Faser,  ein  aDfe^edanteser 
Habitus  tänschen  wohl  oft  den  UnknndicM 
durch  gutes  Aussehen,  sind  aber  der  Ernbr 
nag  gemfiss  am  meisten  deiuenigeD  KraiA- 
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keiten  amgesetzt,  die  mittel-  oder  unmittel-- 
bar  das  bösartige  Uebel,  theils,  wie  dies  be- 
londers  von  den  Masern  gilt,  durch  ihre 
qüedfische  SchArfe  *),  theiJs  durch  Entzie- 
nng  der  Kräfte  nach  sich  zu  haben  pfleiren. 
Kein  Wunder  also,  dass  das  quechJab^r 
Duden,  desseol  specifische  Wirkung  auf 
I  Jjsp&atische  System,  dessen  dissol virende 
ift  auf  die  festen  Theile  des  Organismus 
mein  anerkannt  ist,  besonders  in  Ver- 
itk/i  mit  andern  begünstigenden  Umstän-« 
ij  das  Uebel  hervorzurufen  im  Stande  ist. 
ist  diese  Gangrän  des  Mundes  gewisser^ 
mmssen  der  Gangraena  senilis  direct  enlge^ 
pimgeseMt  deren  Entstehongsgrund  in  einer 
itraffen  Faser,  aligemeinen  Trockenheit  und 
Dnifisenz  der  Arterien  zu  suchen.  Daher 
lenn  auch  das  Vorkommen  der  beiderlei 
Krankheiten  tu  Raum  und  Zeit  im  Anfangs^ 
fmd  Endpunkte  des  Lehens.  — 

Demungeachtet  erlaube  ich  mir  einen 
kescheidenen  Zweifel,  ob  vorlfiufic  ein  Arzt 
m  Stande  sein  wird,  wenn  auch  alle  Bedin- 
gungen gegeben',  den  Ausbruch  einer  Noma 
mit  Gewissbeit  vorherzuverkundigen.  ** 


**)  Es  soll  nach  WiOan  eine  eigene  Yarie- 
Ult  der  Masern  geben^  die  er  unter  dem  Namen 
1er  Rubeola  nigra  beschreibt,  die  ihrem  Wesen 
lach  zar  Xoma  in  sehr  naher  Beziehung  zn  sts' 
ben  scheint  (8.  Baiemum's  Hantkrankh»,  heransg. 
r.  Blamm.  VAi.  8.  66). 
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n.     Gastromalacia 
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Eine   der  Noma  verwandte,  gewiaaer- 
niassen  noch  räthselhaftere  Kränkelt  als  jene, 

ist  die   Gaairomalacie   der  Kinder.     Sie  iat, 
wie  man  behaupten  kann,  derjenige  Pr^meee 
in  den  Magenhäuten^  dem  Centnim  des  Nah- 
rangskanals, den  die  Noma  in  der  Mundhöhle, 
dessen  Anfangspunkte,  durchmacht.     Dahar 
die  Gastromalacie  und  die  Nbma  mit  Reoht 
von  der  Sehönleinschen  Schule  (Fuehe,  Ferd. 
Jahn)  im  System  unter  das  allgemeine  Genua 
der  Typhoiden,  von  Schönlein  unter  der  Be- 
nennung der  Nenrophlo^osen  der  Chylopoeae, 
zusammengestellt   werden.     Vielleicht  lieaae 
sich  mit  gleichem  Rechte  Chomete  Typhus- 
fieber,  die  Cholera,  die  Ruhr,  wie  dies  Kom 
Theil   schon    von   Leaser  versucht    worden, 
unter  dieselbe  Klasse  bringen.  —  Noeh  hat 
die  Magenerweichung  das  mit  dem  Waaser- 
krebse  gemein,  dass  sie,  wie  jener,  nnr  eine 
secundäre   Krankheit  zn  sein   scheint,  snd 
dass  beide,  wenn  nicht  allein  dem  kindlichen 
Alter  eigen,  doch  nur  in  sehr  seltenen  Fftllen 
Erwachsene  befallen.  —  Ist  nun  aber  die  Noma 
in    ihrem   Auftreten   dunkel    und,   wie  wir 
gezeigt  haben,  nie  mit  Gewissheit  vom  Arzte 
vorauszusagen,  so  gilt  dies  von  der  Gastro- 
malacie in  noch  höherem  Grade,  einer  Krank- 
heit, die  fast  nicht  eher  als  auf  dem  Sec- 
tionstische  mit  Bestimmtheit  ermittelt  werden 
kann.    (S.  Wintet^s  Fakoltftta  -  Preiaaehrift 
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Aber  d.  Magenerwetchang.  Lfineb.  1834.  8.) 
-^  Ich  habe  in  meiner  Praxis  dieselbe  drei- 
mal diagnosticiren  zu  mässen  ^glaubt 
Von  diesen  3  Fillen  endete  einer  m  Gene- 
song, zwei  tSdtlich.  In  einem  der  letztem 
wurde  die  Section  gemacht  and  die  Dia« 
gnose  verifizirt.  lieber  diesen  ivili  ich  zuerst 
spreehen,  indem  ich  später  nur  meine  schon 
damals  gefasste  Idee  zur  Behandlung  dieser 
Krankheit  kurz  anzugeben  eedenke,  die  sich 
auch  seitdem  in  einem  Falle,  wenn  es  an- 
ders ein  solcher  gewesen,  bewährt  zeigte.  -^ 

Der  9  Monat  alte  Bruno  G.,  Sohn  eines 
hiemgen  Gastwirths,  ist  von  gesunden,  kräf- 
tigen Eltern  geboren,  bewohnt  aber  ein  sehr 
feuchtes  Lokal.  Das  Kind  sah  bis  in  das 
Alter  von  6  Monaten  (April  1836.),  wie  seine 
Geschwister  alle,  wohlgenährt  aus,  zeichnete 
sidi  aber  durch  ein  besonderes  phlegmati- 
sdies  Temperament  und  träge  Verrichtung 
des  Unterleibs  aus.  So  war  dasselbe  nach 
Angabe  der  Eltern  seit  seiner  Geburt  mit 
einer  so  hartnäckigen  Verstopfung  behaftet, 
dass  es,  scheinbar  ohne  weitere  Beschwerde^ 
oft  während  8  —  9  Tage^  regelmässig  aber 
nicht  unter  3  Tagen  eine  einmalige  Stuhlex:- 
cretion  hatte  und  der  Urin  soll  hiebei  immer 
eine  ungewöhnliche  Röthe  und  Schärfe  ge- 
zeigt haben.  —  Im  Alter  von  6  Monaten  er- 
krankte das  Kind  unter  den  Zufällen  eines 
Katarrhal -Fiebers,  war  sehr  verdriesslich, 
während  es  sonst  sich  immer  stille  und  ru- 
hig verhalten,  hustete  viel,  respirirte  schnell 
and  mit  Stöhnen,  versagte  die  Brust  der 
Mutter,  schlief   nicht,  hatte  beschleunigten 


/ 
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Puls,  Abendexacerbationen ,  Stuhlverstopfiing 
wie  gewöhnlich,  wobei  der  Leib  etwas  hart 
und  empfindlich  anzufühlen  war.  Der  Ge- 
brauch des  Calomels  (^r.  y)  mit  absorbirenden 
Mitteln  bewirkte  reicMiche  Stühle,  doch  trat, 
bei  ziemlichem  Wohlbefinden  im  Laufe,  des 
Tages,  mit  der  abendlichen  Exacerbation  ein 
auffallender  Sopor  ein,  wobei  das  Kind  die 
Augen  so  verdrehte,  dass  die  Cornea  nach 
oben  gekehrt  war,  abwechselnd  viel  stöhnte 
und  schrie,  ein  blasseres  Aussehen  bei  sehr 
freqnentem  Pulse  zeigte  und  den  zwischen 
die  zahnlosen  Kiefer  mühsam  eingebrachten 
Finger  heftig  zusammenkniff.  —  Eine  Solot 
Kali  tartar.  c.  Yin.  stib.  in  aq.  Cerasor.  n. 
et  iSyr.  domest  hatte  reichliches  Erbrechen 
eines  weissen  Schleims  und  bedeutenden 
Nachlass  des  Hustens  bewirkt  Eine  allge* 
meine  Kühle  des  Körpers  liess  jedoch  einen 
bevorstehenden  Krampfanfall  besorgen  und 
veranlasste  die  Darreichung  kleiner  Gaben 
Moschus  mit  Bilsenkrautextra  et,  worauf  das 
Kind  in  einen  wohlthuenden  Schlaf  mit  all- 
gemeiner Transpiration  gerieth,  die  bisher 
versagte  Brust  nach  dem  Erwachen  hastig 
ergriff  und  reichlich  trank.  Hiebei  hatte  die 
Mutter  das  Gefühl  einer  brennenden  Wärme 
aus  demMunde  des  Kindes  in  der  Warze,  die 
Körpertemperatur  jedoch  war  normal  und 
das  Kind  befand  sich  im  Ganzen  wohl.  Es 
hatte  jedoch  hiebei  sein  Bewenden  nicht, 
das  remittirende  Fieber  schien  vielmehr  in 
ein  intermittirendes  mit  Quotidiantypus  über- 
zugehen, wobei  das  Kind  die  abendlichen 
Paroxysmen  durch  seinen  heftigen  Durst, 
hastiges   Anziehen    der  Brust,  FieberhitE^ 
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fwhnellen  Pals,  seufzenden,  doch  minder  be- 
schleanigten  Athem  verrieth.  Es  fand  sich 
ein  gewisser  Zustand  von  Halbschlummer, 
die  Stnhlverstopfung  hatte  einer  massigen 
Diarrhöe  Platz  gemacht,  ein  spontanes  wie- 
derholtes Erbrechen  mit  vieler  Anstrengung 
trat  hinzu,  grosse  Unrahe  u.  s.  w.,  bis  das 
Kind  nach  beendetem  Paroxysmus  ruhig  ein- 
sddief,  später  gehörig  die  Brust  nahm  und 
sich  in  einem  vollkommen  apyretischen  Zu- 
stande befand.  —  Nach  dem  Gebrauche  von 
3  Gran  Chinin  hatte  das  Fieber  zwar  an 
Intensität  und  Dauer  abgenommen ,  war  je- 
doch nicht  ganz  gewichen,  und  es  stellte 
sich  Erbrechen  ein,  weshalb  das  Chinin  nicht 
fortgebraucht  werden  konnte.  —  Ich  nahm 
daher  zur  endermatischen  Methode  meine  Zu- 
flacht und  brachte  einige  Gran  Chinin  unter 
die  mittelst  eines  Vesicators  auf  der  Herz- 

f:rube  emporgehobene  Haut,  worauf  das  Fie- 
er  endlich  wegblieb.  Die  Yerstopfunff 
wurde  theils  durch  Klystiere,  theils  durch 
eine  Tamarindenabkocbung  mit  Rbamuussaft, 
die  nun  nicht  mehr  weggebrochen  wurde, 
beseitigt,  Yerdriesslichkeit  und  die  übrigen 
Zufälle  verloren  sich  allmahlig,  und  das  Kind 
erlangte  seine  Gesundheit  wieder.  — ^^So  be- 
fand sich  dasselbe  denn  einige  Monate  recht 
wohl,  w^ar  mittlerweile  der  Brust  entwöhnt 
worden ,  hatte  jedoch  noch  keinen  Zahn  be- 
kommen. Allmählig  fing  das  Kränkeln  aufs 
neue  an,  das  Kind  verlor  seinen  Appetit  und 
sein  bis- dahin  ^utes  |  Aussehen  und  bekam 
Durchfall.  Ich  hatte  (Juli)  zur  Herstellung 
meiner  eigenen  Gesundheit  eine  Bruunenkur 
in  Salzbrunn  gebraucht,  es  wurde  in  meiner 
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Abwesenheit  ein  anderer  Arzt  reqnirirt  and 
ich  weiss  nicht,  was  unterdessen  mit  dem  Kinde 
geschehen.  —  Bei  meiner  Rfiekkehr  (lU 
Aug.)  fand  ich  eine  Verändening,  die  mich 
kanm  das  schöne  Kind  wiederkennen  liess. 
Dasselbe  hatte  eine  blasse,  fahle  Oesichts« 
färbe,  welke  Haat,  abgemagerte  Extremili- 
ten  mit  beutelförmig  schlotterndem  Maskel- 
fleisch;  die  mattglänzenden  Angen,  und  Aet 
Mnnd  worden  zuweilen  krampfhaft  verzogra« 
Das  Kind  hat  eine  profuse,  schleimige  Diarrhoe» 
Erbrechen' alles*  Genossenen,  sehr  sparsame 
Urinabsonderung,  trockne,  glatte  Haut,  ist 
jedoch  frei  von  jedem  activen  Fieber.  Die 
Excremente  verbreiten  einen  wirklich  aashaf- 
ten Geruch,  der  Leib  ist  sehr  weich,  wenig 
aufgetrieben,  unempfindlich,  der  linke  Sehen* 
kel  wird  stets  in  Attraction  gehalten,  bleibt 
aber,  wenn  man  ihn  gerade  streckt,  einige 
Zeit  in  dieser  Lage.  —  Eine  Auflösnng  von 
Chinae^tract  scheint  anfangs  £ute  Dienste 
leisten  zu  wollen,  wird  aber  bald,  wie  aHea 
Andere,  nicht  mehr  vertragen.  —  Das  Er- 
breche dauert  auf  gleiche  Weise  fort,  die 
ausgebrochenen  Stoffe  haben  einen  anfal- 
lend sauern  Geruch,  die  ganze  Mundhöhle  ist 
mit  Aphthen  besetzt,  der  Puls  frequent,  klein 
und  schnell,  Respiration  kurz  und  seufzend. 
—  Die  Diagnose  der  Krankheit  war  nur  au- 
zuklar,  leider  aber  auch  deren  HoSnnngBlo- 
sigkeit.  —  Ich  gab  Mixt,  sulph.  acid.  mit 
Syrnp.  Croc.  zu  mnerm  Gebrauche,  liess  um 
den  Leib  Frictionen  von  Spirit  Angelic.  c. 
machen,  allein  auch  jene  Arznei  wurde  weg- 
gebrochen.  Ohne  Vertrauen  auf  jeden  Ars- 
neigebranch,  liess   ich  Mos  (d.  13.)  einige 
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Hesserspitsen  Magnesia  nehmen  nnd  —  das 
Erbrechen  stand.  —  Nichts  desto  weniger 
macht  die  Krankheit  ihre  gewohnten  Fort- 
schritte, es  entwickelt  sich  eine  eigenthdmli* 
chb  Art  von  Krfimpfen,  bei  welchen  das  Kind 
die  Binde  mit  einer  Art  von  rotirender  Be- 
wegong  hemmschlägt,  die  Augen  verdreht, 
den  Mond  zn  sardonischem  Lachen  verzieht, 
das  bis  dahin  nur  matte,  sonst  noch  ziemlich 
heitere  Ange  bekommt  ein  wahrhaft  cada- 
veroses  Aussehen,  kurz  Alles  stellt  das  Bild 
der  nahen  AoflSsnng  dar.  —  Zwar  schiene 
die  Krämpfe  dem  Gebrauche  des  Moschus 
einige  Zeit  weichen  zu  wollen,  sie  kehrten 
jedoch  bald  wieder«  Das  Kind  starb  am  18. 
Die  Gedärme  drängten  sich  bei  Er- 
Afflnung  der  Bauchhöhle  sogleich  hervor, 
es    entwickelte    sich    dagegeu    keine    Spur 

S gasförmiger  Flüssigkeit,  ein  Zeichen,  dass 
iese  nicht  in  der  Bauchhöhle,  sondern  im 
Darmkanale  selbst  enthalten  gewesen.  Das 
grosse  Netz  war  sehr  abgemagert  und 
nach  oben  zurückgezogen,  die  Därme  fast 
dorcbgehends  blass  und  blutleer  und  nur  an 
einzelnen  Stellen  von  matt  gerötheten  GefäS- 
sen  durchzogen,  eben  so  ist  das  Mesenterium 
fost  überall  blass  und  mager,  mit  Ausnahme 
(riniffer  injicirten  Stellen,  dagegen  ohne  ir« 
rend  eine  Spur  aufgeschwollener  Drüsen. 
Uer  Magen  war  von  Luft  aufgetrieben,  durch-- 

Sehends  mit  injicirten  Gefässen  umgeben, 
och  ohne  sichtliches  Zeichen  einer  Ver-« 
schwärung.  Nur  im  Grunde  desselben,  un- 
weit des  blinden  Sacks,  wo  der  Magen  auf  der 
Milz  aufliegt,  sind  seine  Häute  so  matschig, 
weich  und  aufgelockert,   dass  sie,  his  ich 
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die  beiden   Enden   unterbinden  wollte,    um 
den  Magen  2a  exenteriren,  unter  ^en  Fin- 

fern  zerrissen.  Nächst  vieler  gasförmigen 
lussigkeit  floss  eine  dunkelbraune,  theerar- 
tige,  das  grüne  Lackmuspapier  schwach 
röthende  Masseheraus.  Der  Uebergang  die» 
ser  erweichten  Stelle  in  das  Gesunde  war 
so  unmerklich,  dass  man  den  Umfang  dersel- 
ben nicht  genau  bezeichnen  konnte.  Alle 
übrigen  Theile  des  Magens  widerstanden  je- 
dem Versuche  sie  mit  den  fingern  zu  durch- 
bohren. Die  Schleimhaut  des  Darmkanals 
zeigte  nichts  Anomales;  nirgend  war  eine 
Verschwärung  zu  entdecken.  Ausser  einer 
etwas  grossen  Leber,  und  einigen  ringfSrmi- 

fen   Verengerungen  des  Ueum  wara  nichts 
nomales  gefunden.  Die  andern  Höhlen  wur- 
den nicht  geöffnet. 

Die  Richtigkeit  der  im  Leben  gestellten 
Diagnose  war  also  durch  die  Section  bestS^ 
tiget.  In  der  Regel  zeigen  die  Leichen  in 
vielen  der  bisher  beobachteten  Fälle  grössere 
Destructionen ,  brandige  Stellen,  Durchlöche- 
rungen des  Magens  und  mehrerer  Darmpar- 
tieen  u.  dgl.  Allein  mich  dünkt,  auch  hierin 
eine  Analogie  zwischen  dieser  Krankheit 
und  der  Noma  zu  finden,  wo,  obgleich  die 
Entartung  ein  minder  edles  Organ  ergriffen, 
der  Tod  dennoch  oft  der  Zerstörung  Einhalt 
thut,  ehe  sie  ihren  Prozess  vollendet.  Es  ist 
wohl  kein  Zweifel,  dass  dergleichen  Destmc- 
tionen  der  Magenhäute  auch  hier,  wenn  das 
Leben  länger  oestanden  hätte,  nicht  ausge- 
blieben sein  würden.  — 
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Eine  Verwechselang  onserer  Krankheit 
mit  der  Baglivi'scheu  Febris  meseraica  und 
der  ans  dieser  hervorgehenden  Paedatrophe 
wäre  im  Leben  vielleicnt  möglich.  Das  vor- 
waltende Leiden  des  Magens,  namentlich  das 
eharakterische  Erbrechen  und  der  Umstand, 
dass  die  Gastromalacie  sich  mehr  auf  dasjün- 

Ssre  Kindesalter  beschränkt,  werden  vor  Irr- 
nm  bewahren. 

Die  Analogie  der  Magenerweichung  mit 
dem  innem  Wasserkopfe  hat  schon  Cruveil^ 
kier  angeführt;  eine  Verwechselung  dürfte 
jedoch  EU  vermeiden  sein,  wenn  man  auf  die 
dem  Wasserkopf  eigenthumiiche  Schädelbil- 
dung, auf  die  schwere  Haltung  des  Kopfes, 
die  späterhin  eintretende  Betäubung,  Läh- 
mungszufälle, auf  das  periodische  Aufschreien 
o.  s.  w.  Rücksicht  nimmt  Das  Erbrechen 
erfolgt  beim  Hydrocephalus,  im  Anfange  we- 
nigstens, gewöhnlich  nur,  wenn  der  Kranke 
in  aufrechte  Stellung  gebracht  wird,  immer 
aber  unabhängig  von  dem  Genossenen.  — 

Die  Gastromalacie  hatte  bekanntlich  das 
eigenthumiiche  Schicksal ,  durch  dieselbe 
grosse  Anctorität,  die  zuerst  auf  sie  aufmerk- 
sam gemacht,  wiederum  als  Krankheit  be- 
stritten zu  werden.  Uunter  nämlich  lenkte 
die  Aufmerksamkeit  der  Anatomen  zuerst 
auf  die  Erweichung  der  Magenhäute,  die  er 
bei  plötzlich  Verstorbenen  wahrgenommen 
hatte  und  als  Folge  eines  durch  eine,  nach 
dem  Tode  im  Magen  gebildete  Säure  vor 
sich  gehenden  chemischen  Prozesses  betrach- 
tete«   Erst  nach  ihm  wurde  von  deutschen 
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Aerzten,  wie  Jaeger^  Hesse^  JRAailMy  jRtf- 
'  wiisch ,  Bemi  u.  A.  und  bei  den  Franzoseüi 
ausser  \on  ^ndral,  Louis  ^  Billard^  iiament» 
lieh  durch  CrwoeÜhier  dieser  Zustand  ala 
eine  eigene  Krankheitsform  festgestellt  Yoo 
Andern  wurde  sie  in  Zweifel  gesogen.  Eioe 
sehr  geistreiche  Beilegung  dieses  Streits  fla- 
uen wir  bei  Sputa  (Leichenöffnungen  S. 


Je  weniger  in  .meinem  Falle  ouMera 
OelegenükeiUmomenie  7^ur  Hervorbringnnr  d^ 
Krankheit  beschuldigt  werden  konnten,  desto 
mehr  scheint  eine  indwidueüe  Anlage  dea 
Kindes  schon  von  den  ersten  Tagen  der  Ge>> 
burt  an  obgewaltet  zu  haben.  Als  solche 
sehe  ich  die  auffallende  hartnäckige  Stohlr 
Verstopfung  an. 

Die  sparsame  Urinansleerung  ist  ein 
Symptom,  das,  so  viel  mir  bekannt^  von  den 
Autoren  (S.  WiMer  a.  a.  O.  S.  84  C)  ge- 
wöhnlich nicht  angegeben  wird.  .Der  Ana« 
logie  mit  der  Cholera,  einer,  der  Gastroma* 
lacie  nahe  verwandten  Krankheit,  zufolge 
dürfte  diese  Erscheinung  nichts  weniger  da 
auffallend  sein.  Merkwürdigerweise  scheiBt 
dieses  Symptom  auch  bei  der  Noma  vorhan- 
den. Im  vorlie^nden  Falle  deutete  einige 
Verdickung  der  Blasenwände  auf  die  UrsacSe 
jener  Anomalie  einigermassen  hin. 

Ohne  auf  das  schon  zu  viel  besprochene 
Wesen  der  G.  (S.  Winter  a.  a.  0)  zurikd^« 
kommen  und  mich  iii  neue  Hypothesen  ein- 
lassen zu  wollen,  möchte  dodi  so  viel  ||^ 
wiss  sein,  dass  die  Magenerweichung  nie  eine 
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priinAre.   Mildern  jederzeit  ans  einer  chroni- 
sefaen  Ikrankheit  tabescirender  Art  hervorge- 
gangene sei.    Landen-,  Abdominalschwind« 
sucht  Diarrhoen  aUer  Art,.  Fleckenkrankheit, 
Kraiwheiten  ako,  die  in  einer  directen  Safte- 
entxiehnng  und  Entmischung  bestehen,  sind 
es,  in  deren  Verlauf  die  Erweichung  des  Ma- 
gens gewöhnlich  beobachtet  worden.   Dies  ist 
m  prag;nostisGher  sowohl  als  therapeutischer 
Hinsicht  besonders  wichtig.    Es  kann  nim- 
lieh  beim  Fortbestehen  -der  prim&ren  Krank- 
heit  Ewar  von  einer  Heilung   der  Malacie5 
die  nnr  als  ein  einzelnes  Symptom  derselben 
gelten  kann,  nicht  die  Rede  sein:  doch  ist 
ne  es  vomfimlich,  die  die  Heilung  der  Haupt- 
krankheit ausserordentlich  erschwert,  da  auch 
das  ^lindeste  Mittel  durch  die  abnorme  Reiz- 
barkeit des  Magens  wieder  ausgestossen  und 
somit  in  seiner  Wirksamkeit  gehemmt  wird. 
Diese  Empfindlichkeit  des  Magens  hat  nun 
aber    ihren    Grund    in   einer   Atonie  seiner 
Wände,  der  Magen  ist  gleichsam  zu  schwach, 
das  ihm  Dargebotene  beizubehalten  und  giebt 
es,  je  nachdem  diese  Erschlaffung  mehr  oder 
weniger  ausgedehnt,  mit  grösserer  oder  ge- 
ringerer Anstrengung  von  sich.    £lin  eigent- 
licher Entzündungszustand   des   Magens  ist 
nicht    vorhanden,    auch    der    Natur    dieser 
Krankheit  sowohl,  als  der  ihr  vorangegan- 

Enen  Asthenieen  nach  nicht  denkbar;  die 
i  den  Sectionen,  und  auch  in  meinem  Falle, 
gefundenen  Gefässramificationen  sind',  wie 
schon  Cruveilhier  dargethan,  blos  Zeichen 
von  Congestion.  Daher  auch  der  Kranke, 
besonders  bei  weiter  vorgeschrittenem  Lei- 
den, jeden  Druck  auf  den  Magen  ohne  ir- 
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gehd  eine  SchmeiT^ensäasseniiig  vertrigt 
—  Wie  nan,  wenn  ein  solcher  Druck  per- 
petqell  angewendet,  sogar  wohlthätig  anf 
den  Magen  einwirkte!  Wenn  derselbe  gleich- 
sam mechanisch  den  erschlaflten  MagenwSn- 
den  als  Stätze  diente  nnd  zugleich  die  fast 
anf  nichts  reducirte  Function  des  tabefidrten 
grossen  Netzes,  nftmlich  ißrwftrmnng  des  Un- 
terleibs und  Beförderung  der  Yerdauunr, 
einigermassen  zu  ersetzen  suchte!  —  So 
paradox  diese  mechanistische  Lehre  auch 
erscheinen  mag,  so  hat  doch  die  Erfahrung 
so  viel  festgestellt,  dass  selbst  eine  Perfora- 
tion des  Magens,  wie  die  der  tiefer  liegen- 
den Darmtheile,  durch  Bildung  eines  künstli- 
chen Afters,  durch  Agglutination  seiner  Winde 
an  die  Bauchdecken  mit  dem  Leben  fortbe- 
stehen könne.  Man  denke  an  die  in  neoe- 
ester  Zeit  berühmt  gewordenen  Versuche 
jBeatimont's  über  die  Verdauung  (MvUet^B 
Physioloff.  !•  512)«  Dass  dort  die  Magen- 
Öffnung  durch  eine  Schusswunde  entstanden, 
dürfte  den  Fall  wohl  niclit  leichter  gemacht 
haben.  Gewissermassen  analog  ist  auch  die 
Vernarbung  und  Consolidation  des  Bauchrin- 

ges,  wenn  durch  die  mechanische  Stätze  des 
ruchbandes  die  Impedimente  dieser  Heilung 
abgehalten  werden,  eben  so  die  Callusbildung 
l^i  Fracturen  u.  m.  dgl.  ^  Mit  dieser  Idee 
beschäftigt,  durchdachte  ich  noch  einmal  die 
ganze  Symptomengruppe  der  Krankheit  und 
nind  in  dieser  eigentlich  nichts  charakteristi- 
sches, also  auch  nichts,  das  auf  diese  thera^ 
peutische  Idee  hinzuführen  geeignet  gewe- 
sen wäre.  Nur  ein  Symptom  findet  sich  bei 
allen  Autoren  angegeben  und  hat  auch  in 
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ohigem  Falle  bcslfindig  stattgehabt,  so  lange 
die  Kräfte  des  Kindes  noch  einigermassen  hin- 
reichten, es  ist  dies  —  die  Attraction  des 
linken  Schenkels  (nach  Andern  zuweilen  bei- 
der Schenkel)  an  die  Baiichwände.  Dieses 
Symptom  wird  zwar  erwähnt,  doch  findet 
sich  nirgends  ein  Versuch«  dasselbe  in 
seiner  Bedeutung  zu  würdigen.  —  Sollte 
dies  nicht  durch  einen  gewissen  Natortrieb, 
durch  einen  in  Krankheiten,  besonders  bei 
Kindern,  so  häufig  regen  Instinkt,  den  er- 
schlafft herabsinkenden  Magen  zu  stützen 
und  zn  fomentiren,  erklärt  werden  können? 
—  Dem  sei  wie  ihm  wolle,  so  hielt  ich  we- 
nigstens jeden  Versuch  erlaubt,  durch  den 
im  nngänstigsten  Falle  nicht  geschadet  wer- 
den kann,  und  beschloss.  wenn  mir  wieder 
ein  Fall  von  Gastromalacie  vorkäme,  ihn  die- 
ser Theorie  gemäss  zu  behandeln.  Die  Ge- 
legenheit bot  sich  erst  nach  ohngefähr  2  Jah- 
ren (Febr.  1838). 

Der  6  Monate  alte  Säugling  an  der  Brust 
seiner  Mutter,  Eduard  M.,  war  sehr  schwäch- 
lich geboren,  und  schon  seit  dem  Alter  von 
einigen  Wochen  mit  einem  purulenten  Kopf- 
ausschlage behaftet,  der  am  leichtesten  der 
feuchten  Wohnung,  die  die  Eltern  inne  hat- 
ten, zugemessen  werden  konnte.  Der  Vater 
des  Kindes  hatte  phthisische  Anlage  und  ist 
seitdem,  doch  nicht  an  Phthisis,  gestorben, 
die  Mutter  ist  gesund,  doch  nicht  ohne  Spu- 
ren in  der  Jugend  überstandener  Skrophel« 
sucht.  —  Nachdem  dieselbe  vor  einigen  Ta- 
gen während  des  Stillens  von  einem  plötz- 
lichen   Schrecken    befallen   worden ,   wurde 

Journ.  Bd.  XCIV.  St.  1.  7 
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das  Kind  unwohl,  verdriesslich,  es  gesellte  sich 
in  der  Nacht  (29.— 30.  Jan.)  Änfstossen  und 
Erbrechen  alles  Genossenen  hinzu,  der  Stuhl 
war  anhaltend  verstopft  —  Das  Kind  sah  dend 
aas,  war  äusserst  unruhig,  sträubte  sich  ge- 
gen jede  Berührung,  die  Temperatur  der 
Haut  war  brejinend  neiss ,  der  Puls  frequent, 
klein  und  schnell,  der  Durst  unauslöschlich 
und  augenblickliches  Erbrechen  des  getrun- 
kenen Wassers  unter  Winseln  und  Schreieo« 
Das  Kind  nahm  hastig  die  Brust  (andere  Nah^ 
rungsmittel  kennt  es  noch  nicht),  brach  aber 
eben  so  rasch  die  Milch  wieder  aua  Liect 
der  Knabe,  so  hält  er  bald  den  einen,  bald 
den  andern  Schenkel  in  Attraction,  meist 
verlangt  er  aber  ungeduldig  umhergetraffcn 
zu  werden.  —  Meiner  Meinung  nach  glich  dies 
Bild  ziemlich  dem  vom  Anfangsstadium  der  Ga- 
stromalacie  entworfenen.  Ich  sachte  fflni 
erste  Oeffnung  durch  Klystiere,  doch  verge- 
bens, zu  verschaffen,  gab  Calomel  mit  Zoc- 
ker und  es  gelang  wenigstens  3  Pulver  zu 
i  Gran  beizubringen  (die  folgenden  wurden 
weggebrochen)  und  eine  specifische  Entlee- 
rung zu  bewirken.  —  Allein  hiemit  war 
nichts  gewonnen,  es  traten  die  folgende 
Nacht  Krämpfe  der  Extremitäten  unc^  Ge- 
sichtsmuskeln ein  und  veranlassten  dieAppIip" 
cation  eines  Blutegels  aber  den  Magen  und 
den  Gebrauch  von  2  Granen  Moschus  in  4 
Pulvern.  —  Die  Krämpfe  Hessen  nun  zwar 
temporär  nach,  Unruhe,  Empfindlichkeit  beul 
Druck  auf  den  Magen  und  Brechen  dauern 
fort.  —  Ich  Hess  nun  eine  Pflastermasse  von 
gleichen  Tbeilen  Empl.  d.  Galb.  e.,.E.  fofüi» 
auf  weiche»  Leder  streichen  und  genau  *«n^ 
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passend  anf  Magen  und  Unterleib  legen  und 
*-  das  Erbrechen  stand.  Das  Kiud  erholte  sich 
aUmfihlig  nnd  erlangte  bald  seine  frühere, 
wenn'  anch  nicht  eben  glahzende  Gesundheit 
wieder.  —  Nach  ohngefähr  14  Tagen  war 
das  Pflaster  an  einzelnen  Stellen  locker  ge- 
worden, was  die  Eltern,  denen  das  Befinden 
des  Kindes  genügend  war,  gegen  meine  beim 
Abschiede  ihnen  gegebene  Ordre,  dasselbe 
absonehmen  veraiuasste.  Allein  nach  eini- 
gen J'agen  fing  das  Kind  wieder  zu  kränkeln 
an,  es  rand  sich  wieder  Erbrechen  ein,  und 
sie  befolgten  gern  meinen  geschärften  Be- 
fehl, das  Pflaster  monatelang,  Von  Zeit  zu 
Zeit  emeot,  trafen  zu  lassen.  Andere  Arz- 
neien wurden  nicht  angewendet.  •—  Das  Kind 
lebt  heute  (November  1841)  noch,  ist  aber 
ein  schwächlicher,  wegen  mancherlei  Skro- 
phelleiden  gar  oft  in  meiner  Behandlung  be- 
findlicher Knabe.  — 

Ein  anderer  Fall,  an  dem  ich  meine  Be- 
handlung hätte  erproben  können,  ist  mir  seit- 
dem unter  sehr  vielen,  hier  gar  nicht  selte- 
nen pädatrophischen  Leiden  nicht  vorgekom- 
men. Ich  würde  daher  eben  so  wenig  auf 
meine  theoretische  Ansicht,  als  auf  diese  ein- 
zeln stehende  Erfahrung  einen  besondem 
Werth  gelegt  haben.  Nach  einiger  Zeit  je- 
doch kam  mir  der  Schlesische  General-Äani- 
«äfo- Bericht  f.  d.  2.  Halbjahr  1833,  in  die 
Binde.  Ich  fand  daselbst  (S.  209)  eine  Be- 
merkung des  Hrn.  Hofrath  Dr.  Pulste  die 
mir  entschieden  hieber  zu  gehören  scheint 
Dieser  erfahrne  Praktiker  theilt  nämlich  seine 
Beobachtungen   über   Magenerweichung   der 

7*  ' 
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Kinder  mit  nnd  äassert  bei  dieser  Gelegenheit 
das  Bekannte,  dass  diese  Krankheit  die 
Scbleimheit  des  Magens,  so  wie  des  gan- 
zen Darmkanals,  ergreifen  könne.  Die  Erw 
scheinnnffen  seien  im  Ganzen  dieselben,  nur 
komme  das  Erbrechen  desto  später,  je  tiefere 
Theile  des  Darmes  ergriffen,  bei  Magenlei- 
den unmittelbar  nach  dem  Genasse.  Das 
Erbrechen  erfolge  ohne  alle  Anstrengane 
mit  blossem  Oeffnen  des  Mundes,  der  Bancn 
sei  aufgetrieben,  weich  und  schmerzlos  *), 
die  Urinausleerung  sparsam,  der  Durst  nner- 
sättlich,  die  Abmagerung  nehme  rasch  Ober- 
hand, die  Muskeln  werden  weich,  die  Haot 
runzlicht,  bleichgelblich,  rauh  und  sich  ab- 
schuppend. Fieber  sei  nicht,  Temperatur 
und  Puls  in  den  beobachteten  Fällen  anter 
der  Norm  gewesen.  Das  constanteste  Symp- 
tom sei  ein  Durchfall  grünlicher,  röthlicher, 
schleimigter,  schlecht  verdauter,  nicht  wSss- 
riger  Entleerung.  —  Man  sieht,  Hr.  R-hat 


*)  Dies  wird  nun  zwar  bei  den  meiaien 
Autoren  gefunden  und  bekanntlich  erfolgt  das 
Erbrechen  völlig  gesunder  Kinder  immer  aitf 
diese  Weise.  In  der  Gastrom.  hingegen  dürfte 
wohl  nur  in  spätem  Stadien ,  wenn  der  Magen 
schon  in  seiner  Function  geschwächt,  der  Läh- 
mung nahe,  ein  solches  passives  Erbrechen  statt-' 
finden.  Im  Anfange  oder  Congcstionsstadioni 
muss  das  Erbrechen  um  so  mehr  mit  Schmers 
und  Anstrengung  verbunden  sein,  als  es  oft  bei 
leerem  Magen  in  einem  blossen  Aufstossen  und 
Würgen  (conatus  vomendi)  besteht,  und  um 
so  mehr,  wenn  ein  tieferer  Teil  des  Darmka- 
nals ergriffen  und  der  Magen  anfangs  nur  sym- 
pathisch leidet. 
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!e  Krankheit,  wenn  auch  nicht  ganz  in 
nr  von  Andern  beschriebenen  Weise,  in  ih- 
n  hohem  Graden  beobachtet  —  Seine  Be- 
mdlang  besteht  in  der  Application  eines 
lasters  fiber  den  ganzen  Leib,  welches^  aas 
mpL  Canthar.  perp.  Scrup.  j.  Cer.  flav.  Dr.  j. 
ie.  Burgund.  Unc.  i  zas  ammengesetzt, 
'ocfaenlang  liegen  and  gat  kleben  soll.  — 
;h  glaube  letzteres  dürfte  die  Hauptsache 
lin  und  auf  den  Zusatz  von  Canthariden  we- 
g  ankommen.  Dabei  soll  das  Kind,  wie  sich 
»n  selbst  versteht^  eine  leicht  verdauliche, 
ihrhafte  Kost,  dünne  Fleichbrühen,  Schleim- 
ppen  in  kleinen  Quantitäten,  und  statt  aller 
rzneien  zum  gewöhnlichen  Getränke  Ober- 
Izbrunnen  (ich  setze  dafür  frisches  Was- 
sr)  mit  etwas  Zucker  erhalten.  — 

Diese  Behandinngsweise ,  wenn  auch 
anderer  Absicht  aus^efürt,  scheint  mir  so 
inz  mit  meiner  Idee  übereinzustimmen,  dass 
h  mich  veranlasst  sehe,  sie,  so  lange  we- 
gstens  uns  keine  zuverlässigere  zu  Gebote 
cht,  einer  fernem  Prüfung  am  Krankenbette 
ingend  zu  empfehlen.   — 

(Fortsetzung  folgt.) 


V. 

Kurze  Nachrichten  und 

Auszüge. 


1. 

lieber  Reproductio  lentia. 

Von 
Dr.  Hanmanny 

X«  Rostock. 


VroUk  war  der  erste,  welcher  eine  onvoIürUUi» 
dige  Reproduction  der  Krystalllinse  nach  ihrer 
Entfernung  ans  der  Kapsel  heim  Menschen  sah^. 
Die  Beohachtung  heiraf  eine  70jährige  Fran^  an 
welcher  die  Depressio  Cataractae  gemacht  wor- 


*')  Buchner,  Waameming  ran  eene  entbiadinf  der 
Crystallyogten  etc.  Amsterd.  1801 1  —  Joiim,  !•  Chir. 
u.  Augenheilk.  Bd.  XVIII,  8u  4,  p.  548.  etc. 
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m:   die  linaeiiartige  Masse  bildete  einen  vnre- 
»ImSssigen  Ring,  woTon  das  Ceptmm  offen  war. 

DkUrich  *)  bewies,  dass  bei  theilweiser  Zer- 
dning  der  Linse  eine  Regeneration  der  Wand- 
eUe  statt  finde. 

CSocfsim  nnd  Lertpy  d'EtioO$$  **)  stellten  sechs 
ftkv  stfirmische  Versuche  an  Kaninchen,  einem 
Ivnde  und  einer  Katce  an ,  und  wollen  nar  in 
inen  Falle,  nach  geschehener  Extraction  bei 
fnem  Kaninchen,  welches  ein  halbes  Jahr  nack- 
er  getödtet  wurde,  eine  Tollkommene  Wieder- 
veugung  beobachtet  haben. 

Die  von  Sackhmuen^^^)  gemachten  Versuche 
geben,  dass  eine  eigentliche  Reproduction  der 
inae  ni^ht  Statt  findet. 

Sämmering,  der  Sohn  f ),  hat  vier  Reobach- 
.ngen  mitgetneilt,  welche  eine  theilweise  Re- 
sneration  der  Linse  beim  Menschen  ergaben, 
is  war  die  Reclination  gemacht  worden,  nnd 
•s  erwShnte  Resultat  ward  respectiire  l^V»  ^ih 
and  8f  Jahre  nachher  gefunden  x  es  bestand 
irsugsweise  in  einer  ringförmigen,  der  Linsen- 
ibstanz  ähnlichen  fVuUij  welche  sich  je  nach 
sr  Gestalt  der  Kapselreste,  bald  ring-,  bald 
ilbmondförmig,  bald  nur;  an  einzelnen  Stellen, 
isgebildet  hatte. 

Henry  Da»  ff)  fand  nach  sechs  Wochen  in 
nem  Versuche  die  Linse  regenerirt,  aber  wei- 
ler  als  die  nrsprüngliche. 

Jlfi(2(22Mfior«  ff f)    berichtet,    dass    bei    alten 

*)  Ueb.  di«  Verwundung  des  Lintensyslemt,  Preis- 
krift.  Tttbinr.  1824.  • 

**)  Magendie  Journ.  de  Physiol.  Janr.  1827.  p, 
)i  —  Journ.  f.  Chir.  u.Augenheilk.  Bd.  XVII.  S.  524. 

♦*♦)  De  regeneratione  lent.  cryst.  Berol,   1827. 

t)  Die  Verändening.  im  Auge  nach  Staaroperat. 
rankf.  a.  M.  1828. 

tt)  T.he  lancel,  1828,  15  War. 

ttt)  The  Lond.  med.  Gas.  Juni  1832 1  —  Beh- 
mits  Repertor.  Oct.  1831,  p.  4.  etc. 
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Thiereu  (or  scbeint  Kanincben  gebraachi  sa  lui- 
ben)  bei  extensiver  Enizündang  desAage«,  Bei 
grösserer  Yerletznog  besonders  der  hinter  Kap- 
sel, oder  wenn  die  vordere  und  hintere  Kapiiel 
mit  einander  verwachsen  sind,  eine  Wiederas 
zeugong  nicht  Statt  finde.  .Bei  einem  jangen 
Thiere  dagegen  erzeuge  sie  sich  leicht  wieder, 
erscheine  anfanglich,  beinahe  flüssig,  nehme  aber 
ihre  bestimmte  Form  an,  noch  ehe  sie  ihren  ge- 
hörigen Grad  von  Festigkeit  erlangt  hSUte;  sei 
aber  erst  nach  einem  Jahre  und  dariiber'als  voÜ« 
kommen  entwickelt  zu  betrachten.  Er  hält  es 
auch  fär  wahrscheinlich,  dass  nach  Entfernung 
dieser  neugebildetcn  Linse  sich  abermale  eine 
neue  bilden  könne«  In  neuerer  Zeii^)  giebt 
derselbe  an,  dass,  wenn  bei  jungen  Thieren  die 
Linsenkapsel  nur  eben  geöffnet,  und- die  Linse 
so  entfernt  wurde,  letztere  sich  wieder  crseugi 
hätte,  dies  aber  nicht  erfolgte,  wenn  die  Kapsel 
vollständig  zerrissen  wurde. 

Mayer  in  Bonn  *^)  machte  bei  vielen  Ka- 
ninchen die  Extraction,  und  gelangte  erst  dann 
zu  erheblichen  Besultaten,  als  er  diese  Thiere 
respectivo  nach  4  Wochen  oder  vier  Monaten, 
tödtete.  Eine  vollständige  Linse  fand  eich  {im 
keinem  Falle ,  wohl  aber  eine  WiedererMNigung 
voji  Linsensubstanz  in  Bingform  von  geringerem 
oder  grösserem  Volumen,  dessen  Mitte  niemals 
ausgefüllt  war,  sondern  eine  Oeffnung  lieatb 
Niemals  fand  er  die  Kapsel  der  nenersengten 
Linse  ganz  frei  und  losgetrennt  von  der  letztem, 
sondern  immer  mehr  oder  weniger  damit  ver- 
waphsen.  Er  bezweifelt  die  Möglichkeit  einer 
zweiten  Beproduction  der  Linse. 


*)  The  Lancet,  Mai  1841.  p.  181;  *-  HufeUuuts 
Journ.  April  1841.    S.  115. 

**)  Journ.  f.  Chirurir'  u.  Augenheilk.  Bd.  XVIL 
Sr.  4.  S.  533.  elo. 
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Wemedt  *)  fand  bei  zwei  Personen  von  über 
60  Jahren,  an  welchen  die  Reclination  gemacht 
war,  bei  der  einen  nach  1  Jahre,  bei  der  an- 
dern nach  6  Jahren  keine  Spur  einer  regene- 
rirten  Linse,  in  einem  andern  Falle  nach  der 
Bxiraeiion  beider  Linsen  5  Jahre  nachher  in 
dem  rarfickgebliebenen  durchsichtigen  Linsen- 
Icapselpfals  eine  gallertartige  ins  Bernstein  farbige 
spielende  klare  blasse,  ohne  Faserstructur. 

Nach  Beck**)  vereinigen  sich  nach  Abtra- 
gang  des  mittleren  Theiles  der  Kapsel,  die  Rän- 
der derselben  durch  den  Druck  der  Fliissigkeit 
und  verwachsen  so,  dass  ein  hohler  Ring  zu- 
rückbleibt, welcher  Linsensubstanz  enthält ,  die 
SSnmuring  fiir  eine  theilweise  wiedererzeugte 
Linse  halte,  den  sogenannten  Krystallwulst  aber 
konnte  er  hei  Untersuchung  zweier  Augen,  an< 
deren  einem  12  Jahre  vorher  die  Extraction, 
an  dem  andern  die  Depression  gemacht  worden 
war,  nicht  entdecken. 

PamH  ***)  fand  nach  der  Extraction  bei  gro- 
ssem Thieren,  einem  Jagdhunde  und  einem 
Stier,  bei  erstcrem  5^  bei  letzterem  7  Monate 
darauf,  eine  neue,  aber  weichere  und  kleinere 
Linse. 

Es  sind  eine  Menge  Untersuchungen  von 
Augen,  deren  Catarakten  früher  operirt  wurden, 
von  den  ausgezeichnetsten  Aerzten  veröffentlicht, 
welche  wohl  eine  vollkomnmc  Auflösung  und' 
Entfernung  der  Linse,  nicht  aber  eine  Reprodu- 
ction  derselben,  nachwiesen.  Von  der  Wieder- 
erzengung  eines  fehlenden  Theiles  der  Kapsel 
ist  keine  Beobachtung  verzeichnet;  kleine  Kap- 


*)  Zeilschr.  f.  Ophllialm.  IV,  21. 

**)  De  oculomm  mutationibus,  quae  cataractae  ope- 
rationem  sequntiir,  obserir,  Freib.  Bris  ig.  1833;  —  Ztschr. 
1  Opbth.  IV.  p.  111. 

***)  lieber  den  grauen  (Staax  etc.  Stuttg.  1838$  — 
Monatsschr.  11^  p,  8T. 
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selwnnden  können  sich  aber  nach  Jimgkm%'M  Be* 
hainptnng*)  bald  nachher  vereinigen.    « 

Ermitteln  nun  auch  die .  bisherigen  Unienm- 
chnngen  über  Reprodnctio  lentis,  dass  nach 
gänzlicher  Entfernung  der  Linse  ans  ihrer  Kap- 
fliel  die  zurückgebliebene  Kapsel  oder  Theile 
derselben,  wenn  sie  noch  in  irgend  einer  solchen 
organischen  Verbindung  sind,  dass  sie  ernährt 
werden,  die  Fähigkeit  besitzen,  eine  der  Linse 
analoge  und  diese  ergänzende  Substanz  abzu- 
sondern; ferner,  dass  jenes  Absonderangspro- 
duct  erst  nach  Verlauf  eines  grössern  Zeitrau- 
mes, mindestens-  von  Monaten,  untrfigerisch  "Mi ; 
dass  zur  Absonderung  nicht  eine  gewisse  Par- 
tie der  Kapsel  mehr  als  die  andere,  sondern  <lie 
am  meisten  conservirte  die  beföhigte  sei;  dass 
bei  je  geringerer  Integrität  der  Kapsel,  eine  so 
vollständigere  Wiedererzengung  der  einer  Linse 
analogen  Substanz  wahrscheinlich  ist ;  dass  diese 
Wiedererzengung  in  einem  der  YoUkonimenheit 
einigermassen  entsprechendem  Grade  eihei^, gro- 
ssem Frist,  die  selten  unter  einem  Jahre  sich  be- 
laufen mÖgte,  bedarf;  dass  über  eine  Repetition 
jener  Absonderung,  nach  Entfernung  des  erston 
Products,  noch  keine  Facta  vorhanden  sind:  — r 
so  war  doch  diese  Linsensubstanz  in  den  mei- 
sten Fällen  unbedeutender  als  die  normale  Liase, 
die  der  gewöhnlichen  Linse  am  meisten  analoge 
nur  bei  jugendlichen  Individuen  gefanden,  bei 
je  älteren  aber  um  so  unbedeutender,  und  llsst 
der  letztere  Umstand  vermuthen,  dass  ihre  Wie- 
dejraufsaugung  eingetreten  sei,  um  so  mebc^Je 
näher  das  Individuum  dem  HarasoHis  semlie 
stand,  wo  ja  die  Resorption  im  Allgemeinen  die 
Reproduction  überwiegt.  Es  scheint  mir  daher 
die  Anfrage  natürlich:  Ist  jenes,  meistens  als 
Krjstallwnlst  beobachtete,  Secret  nur  eine  ephe- 


*)  Die  Lehre  ron  der  Aupeiio]»entionen,  Beilia  1829, 
P,  112. 
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mete^  keine  daacrade,  pertistenie  Erscbeinong, 
dessen  Resorption  in  der  Folge  stets  zu  erwsr- 
im  steht? 


2. 

Praktische   Miscelleu 

und 

Lesefrüchte 

cmt  der  ausländUchen  lAtteratur. 
Vom  Heransgeber. 


GoUtimA  wmI  laaa^eüe  alt  galvanisches  Gegengift 
des   SMimals  und  aller  Mercurialsalxe, 

Wird  anch  nicht  leicht  der.  Sablimat  oder 
aonai  'ein  Bfercnrialpräparat  in  -4er  Absicht  sich 
dadurch  zu  tödten  angewendet,  so  kann  doch 
bei  dem  mannigfachen  Gebrauch,  der  von  diesen 
Giften  zu  technischen  Zwecken,  wie  z.  B.  beim 
Gerben  oder  zur  Tilgung  .von  Insecten,  gemacht 
wird,  aus  Unvorsichtigkeit  leicht  eine  Vergiftung 
durch  diese  Substanzen  vorkommen.  Als  Anti- 
dots dagegen  kennt  man  bis  jetzt  das  von  Taddei 
in  Florenz  vorgeschlagene  Gluten  und  das  von 
Orfila  empfohlene  Ei  weiss*  Letzteres  ist  jedoch 
keinesweges  so  sicher  als  man  behauptet  hat. 
Schwer  ist  es  zu  bestimmen,  wieviel  man  davon 
zur  vollständigen  Praecipitation  des  verschluck- 
ten Mercurialsalzes,  namentlich  dos  Sublimats, 
geben  solL  Im  Uebermass  gereicht,  wird  der 
Niederschlag  dadurch  wieder  aufgelöst.  Ausser- 
dem verwandelt  es  den  Sublimat  in  Calomel, 
dessen  nachtheilige  Wirkungen  (Coliken,  Durch- 
fall nnd  Salivation)  dadurch  nicht  verhindert 
werden.  Ein  junger,  kräftiger  Manu  hatte,  in 
der  Absicht  sich  zu  tödten,   mehr  als   60  Gran 


V 
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Sublimat  in  einer  Solation  ▼erscUncM.  Kaum 
flinf  Minuten  nachher  gab  ihm  D».  T.  JK 
Buchler  zu  Baltimore  wenigstens  ein  Quart  El- 
weissauflösung,  und  fuhr  damit  mehrere  Standen 
lang  fort.  J^ichts  desto  weniger  traten  die  hef- 
tigsten Symptome  ein.  Erst  nach  drei  Stunden 
erfolgten  Stuhlausleerungen  und  diese  waren 
so  scharf,  dass  sie  die  Haut  rings  um  ^en  After 
excoriirten.  Magen-  und  Darmschleimhant  wur- 
den eben  so  angegriffen.  Der  Patient  lag  fast 
beständig  iii  Agone  und  starb  erst  am  achten 
Tage.  Dieser  unglückliche  Fall  re^e  Herrn  B. 
an,  ein  Mittel  zu  entdecken,  wodurch  die  ätzende 
Wirkung  des  Sublimats  innerhalb  kurzer  Zeit 
aufgehoben  werden  möchte.  Er  experimentirte 
nun  mit  den  oben  genannten  Metallen,  und  fand, 
dass'  wenn  man  zu  einer  Snblimatsolution  ge- 
pulvertes Gold  setzt,  eine  YerSnderung  darin 
nicht  erzeugt  wird.  Im  Momente  aber,  wo  man 
fein  geriebene  Eisenfeile  zuschüttet,  verwandelt 
sich,  offenbar  durch  einen  galvanischen  Procesa, 
welcher  bei  dem  Contact  der  beiden  regulini- 
schen Metalle  mit  dem  Sublimat  entsteht,  letz- 
terer in  metallisches  Quecksilber,  [und  amalga- 
mirt  sich  mit  dem  Golde,  der  frei  gewordene 
Chlor  dagegen  geht  an  das  Eisen  und  bildet 
Chlor-Eisen,  welches  als  ein  ganz  unschSdliches 
Tonicum  bekannt  ist.  .  Zwei  Gran  Gold,  und  zwei 
Gran  Eisen  entmischen  fünf  Gran  Sublimat  so 
vollständig,  dass  auch  mit  den  feinsten  Reagen- 
tien  nicht  eine  Spur  davon  mehr  zu  entdecken 
ist.  Beide  Metalle  müssen  zu  diesem  Yersnclie 
auf  das  feinste  gepulvert  sein,  damit  sie  mit 
Wasser  geschüttelt,  einige  Zeit  darin  suspendirt 
erhalten  werden  können.  Derselbe  Erfolg  zeigi 
sich  bei  allen  Quecksilbersalzen.  JodqneckaO- 
ber  wird  sofort  in  einen  grauen  nnlöslicnen  Nie- 
derschlag (Jod -Eisen  und  Goldamalgam)  umge- 
wandelt. Aus  rothem  Quecksilbcrox^d  entsteht 
bei  Einwirkung  der   beiden  Metalle:  Eisenoxjd 
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id  Goldamalgam  u.  s.w.  Diq  schwerlöslichen 
lecksilber-PrSpante,  wie  Zinnober^  Turpetham 
inerale,  der  weisse  Praecipitat  nnd  das  Calo- 
bI  nflsseuy  bevor  sie  als  scharfe  Gifte  auf  den 
rganismns  einwirken  können,  in  Salze  nmge- 
andeli  werden.  Eisen  und  Gold,  mit  ihnen  in 
erühmng  gebracht,  zersetzen  sie,  ehe  •  noch 
lese  Uiuwandlung  zu  Stande  kommen  kann. 

Herr  B.  stellte  hierauf  Versuche  mit  Icben- 
Mi  Kaninchen  an,,  denen  er  respectiire  Qucck- 
Iber-Oxjd,  Jod-Quecksilber,  weissen  Präcipitai 
id  Sublimat,  letzteren  zu  vier  Gran  in  einer 
Jben  Unze  Wasser  gclösst,  in  den  Magen 
riizie.  Das  Gegengift  (Gold  und  Eisen  in 
''asser,  mit  einem  kleinen  Zusatz  von  Gummi) 
srd  dann  den  Thieren  unmittelbar  beigebracht 
Ue  blieben  gesund,  assen,  und  wurden  von 
sn  Giften  beinahe  gar  nicht  afticirt.  Herr 
•  giebt  den  Rath ,  in  solchen  Fällen ,  wo 
fhr  satnrirte  Sublimatauflösungen  verschluckt 
arden^  den  Yergifteten  viel  Wasser  trinken  zu 
ssen,  um  die  kaustische  Wirkung  aufzuheben, 
e  sonst  die  Wände  des  Magens  zerstören  und 
'n  Tod  herbeiführen  würde,  che  noch  das  Ge- 
mgift  bereitet  worden  wäre.  Letzteres  könnte 
9  Fulver  verordnet  werden: 

Rp.     Auri  subtiliss.  pulverati 

Ferri        -  -  j"  Scrp.  ji. 

Gi.  mimos.  Drach.  ß, 
MD8. 

In  ein  Glas  Wasser,  wohl  umgeschüttelt  auf 
»mal  zu  nehmen.  Sollte  es  ausgebrochen  wer- 
n,  so  muss  sofort  ein  zweites  gereicht  werden, 
he  Lancet.  22  Janv.  1842.  p.  569  —  572.) 

In  Rezng  auf  diesen  Vorschlag  des  Dr.  Bück" 

'  hat  Herr  George  Beddow  zu  Birmingham  (ibid. 

Febr.  p.  643)    einige  trefiende  Bemerkungen 

macht,   welche  wohl  beachtet  zu  werden  ver- 

enen.     So  namentlich  ist  es   gewiss  dringend 


) 
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aöiliig,  was  Hr.  Buckler  ganz  zu  fiberselian  scheini, 
die  Kor  einer  Yergiftang  durch.  Sublidiat  oder 
andere  scharfe  Stoffe  damit  au  beginnen ,  dass 
man  das  Gift  entferne,  ond  Hr.  Beddow  empfiehtt 
dringend  die  Magenpumpe.  Sollte  diese  wegcft 
Erosion  des  Schlundes  nicht  applicirt  werden 
k(Mfinen,  was  jedoch  meist  nicht  der  Fall  sein 
dürfte,  so  muss  das  etwa  schon  eiDgetretene  frei- 
willige Erbrechen  befördert  oder  es  mässen^rade» 
KU  Emetica  gleichzeitig*  mit  dem  Gegengift  ge- 
reicht werden.  In  einem  Falle  voil  Sublimal- 
T«rgiftnng,  welchen  Herr  Beddow.  beobachtete^ 
wo  eine  eben  so  grosse  Quantität  des  Giftee 
als  in  dem  von  Hrn.  Buckler  erzählten  Falle  Yer- 
schluckt  worden  und  der  Fat.  doppelt  so  lange 
noch  ohne  alle  Hülfe  geblieben  war,  gelang  es 
ihm,  den  Vergifteten  dadurch  zu  retten,  dass  er 
ihm  viel  Milch  zu  trinken  gab  und  die  Magen- 
pumpe fleissig  spielen  Hess.  (Eiweiss  konnte 
nicht  herbeigeschafft  werden)  Das  Eiweiss,  Leim- 
Wasser,  Milch  u.  dgl.  sind  gewiss  am  besten 
geeignet,  die  ätzende  Wirkung  des  Sublimats  sa 
verhüten  oder  zu  mildem,  weil  sie  abgesehn  von 
der  zu  hoffenden  Zersetzung  des  Giftes  ^w- 
fort  den  Magenhäuten  einen  schützenden  Ueber- 
zug  verleihen,  wogegen  dies  ^ticiCr^sr'sche  Mittel 
jedenfalls  eine  längere  Zeit  braucht,  bevor  es 
das  Gift  neutralisirt.  Letzteres  dürfte  übrigens 
eine  so  absolute  Sicherung  gegen  die  secundären 
Wirkungen  der  Quecksilbergifte,  wie  der  Erfin- 
der sie  erwartet,  nicht  gewähren,  weil  durch 
dasselbe  das  Quecksilber  in  einen  Zustand  der 
feinsten  Zertheilung  versetzt  wird,  in  welchem 
es  sich  überall  an  die  Schleimhäute  anhängen 
und  so  leichter  absorbirt  werden  kann.  Nichts 
desto  weniger  verdient  das  Antidotum  des  Hrn. 
Buckler  versucht  zu  werden,  nachdem  die  bis- 
herigen Mittel  zur  schnellen  Aufhebung  der  fttsen- 
den  Einwirkung  der  Quecksilbersalze  und  Slkikr 
rer  Entfernung  angewendet  wurden. 
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So  weit  Hr.  Bed/äom.  Üe/Iglanbt  den  Lesern 
nen  GegensiMid  fon  Wichtigkeit^  der  WQhl 
•  AnlaiericMinkeit  der  Aerxte  verdienty  mitge- 
.eilt  ra  haben  nnd  kann  seinerseits  mir  hinsn* 
igan,  dass  in  einem  gemeinschaftlich  mit  Hrn. 
'Bi  iMom  angestellten  Versuche ,  6  Grau  Snbli* 
la*  (hl  einer  halben  Unce  Wasser  aufgelöst) 
MPeh  HittsniHgen  von  2  Gran  pulverisirtes  Blatl^ 
old  and  eben  so  viel  Ferrum  limatum  voUstän- 
fff  niedergeschlagen  und  in  regulinisches  Queck« 
Über  verwandelt  wurden.  Nach  kurzer  Zeit 
ih  man  nSmlich  die  gelbe  Farbe  des  Goldes 
dh  in  Silbergran  verwandeln  und  nach  einer 
ilben  Stunde  stellte  das  Gansc  eine  graue  Flüs- 
$keit  dar.  Dieselbe  ward  fiUrirt  und  auf  Sil- 
Emol  (durch  Alcalien^  Schwefelwasserstoff  und 
innchlordr)  geprüft.  Sie  war  frei  davon  und 
lihielt  nur  Eisenchlorür.  Die  auf  dem  Filter 
irttefcgsbliebene  Masse,  aus  freiem  Eisen,  Queck«  ^ 
Iber  nnd  Gold  bestehend,  wurde  mit  verdünn- 
T  Chlorwasserstoffsäure  so  lange  ausgezogen, 
s  «lies  Eisen  entfernt  war.  Den  ausgesüssten 
id  getrockneten  Rückstand  bildete  ein  ans 
sid  -  nnd  Quecksilber  -  Amalgam  bestehendes 
UMS  graüschwarzes  Pulver.  — 


EiweUshakiger  Urin. 

Dr.  Th.  WUUafMon  zu  Leith  fährt  in  ei- 
tf-  Abhandlung  über  das  Vorkommen  des 
iweisses  im  Urin  in  verschiedenen  Kränk- 
sten an ,  dass^  schon  Coiugno  davon  Kennt- 
SS  gehabt.  In  seinem  Werke  de  Ischiade  her- 
•sa.  Neapoli  1764.  sagt  er  von  dem  Urin  eines 
''assersüchtigen:  Duabus  libris  ejus  urinae  ad 
nem  admotis,  cum  paene  dlmidinm  evaporasset, 
liqunm  facessit  albam  in  massam,  jam  coacto 
i  albumjni  persimilem.  —    Dass  Albumen  im 
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Urin,  auch  ohne  die  eigenihümliche  Degeneration 
der  Nieren^  die  man  die  BrighiMche  Krankheit 
zu  nennen  pflegt,  gefanden  werde,  sah  Bmfet 
dreimal  in  400  Fällen,  —  Martin  Sohn  einmal 
unter  mehr  als  500  Beobachtungen.  —  Dr.  WU- 
Uamson  beobachtete  dasselbe  bei  mehreren  Krank- 
ken, welche  an  Pneumonie,  an  Herzkrankheiten  oji. 
w.  gelitten  hatten.  Die  Nieren  wurden  ganz  gesnnd 
befunden,  bemerkenswerth  ist  es  jedoch,  dass  in 
den  meisten  Fällen  der  Urin  nicht  jene  Vermin* 
derung  des  speciiischen  Gewichts  zeigte,  welche 
bei  der  granulösen  Entartung  der  Nieren  con- 
stant  und  charakteristisch  zu  sein  scheint.  (Edin- 
burgh, med.  and.  surg.  Journal.     Octbr.  1841.) 


Pneumonie  nach  VerUtsungen  und  schweren 

Operationen» 

Herr  Ericheen  hat  41  schwer  Verwandeta 
oder  Operirte,  welche  im  Universitjr  Colla^ 
Hospital  zu  London  starben,  untersucht  und 
bei  23  derselben  Pneumonie  des  ersten  oder 
zweiten  Grades  gefunden.  Eine  lange  fortgesetzte 
horizontale  Lage,  grosser  Blutverlust  und  allge- 
meine Schwäche,  verbunden  mit  der  Irritation, 
welche  die  Verletzungen  nach  sich  ziehen,  schei- 
nen die  Hauptveranlas8ungen  der  congestiven  und 
entzündlichen  Brustafiectiouen  zu  sein,  die  in  den 
in  Rede  stehenden  Fällen  beobachtet  wurden. 
Meist  ist  es  eine  passive  Congestion  oder  Sia- 
gnation  des  Blutes  in  den  Lungen,  welche  groiK 
sen  Theils  auch  wohl  durch  den  verminderten 
Nerven-Einfluss  herbeigeführt  werden  mag.  Die 
Pneumonie  nimmt  fast  immer  einen  tjphöaen 
schleichenden  Charakter  an  und  endet  mit  den 
Tode.  Die  physicalischeu  Zeichen  sind  oft  nichi 
aufzufinden,  weil  die  Entzündung  meiai  in  danoi 
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iltHi  tad  Uttiera  Theil  der  Lungen  Ihren  Stts 
%Alir liranke  nbertriehi  in  die  eiirrecliie  Stellung 
iMMM^^rerden  kenn,  nm  eine  Vnterenclinng 
Mk.  -iMecaltnlion-  nnd  Percuadon  na'  bewerk« 
tUgßmJ,  Wn  man-  diese  enttellen  knnnt  finde! 
ÜRi^ipe  Xeifdben  der  Pnenmonin  typhode^.  mei- 
i^Ve%\pfeifende8  nnd  Röhreng^rSnscIiy  dage- 
n^MBf,meT  aetiren  Faenmonie  eiglnihünliche 
<M|iMiea  fehlt  oder  doch  kanm  bemerkbar  iti^ 
j/äftitmf  knrsea  Siigetliches  Athmen,  bleiche 
M»^  •  #enig  Hnaten  bei  Abwesenheit  der 
«MMnen,  des  Answiirfs  nnd  des  Fiebers  mfis- 
H^cÜie  SiAgpase  leiten.  Allgemeine  Aderlisse 
Ä'  bei  dieser  Form  der  Pnenmonio  fast  nie 
viNMidbar,  meist  sind  de  schädlich«  Man 
nas  sich  darauf  beschränken,  blutige,  odernueh 
ackne  Schrßpfköpfe  au  nppliciren,  >  innei^lick 
dornet  lai^  ^plom  reichen«  Ausserdem  enu 
MH  Harr  S.  Expectotnntiay  wie  Folygala 
i0U^?iJlef.)  mitAmmonlnm  ^arbönis,  warme 
ekfcidongy  Flanellhemden,  gute  Nahrungsmittel 
id  etwas  Wein.  (Lond.  med.  Ganetie  19.  Febr. 
»AI) 


Spuia  b{fidm. 


.1  - 


.  Herr  ChmMiT'GUman  zu  New-*York  fand  bei 
Inem  mit  mancherlei  Deformitäten  todt  xur  Welt 
tk^mmenen  Kinde  eine  Spina  bifida  des  dritten 
endenwirbels.  Die '  Geschwalst  ■  hatte  sechs 
olle  im  Umkreis  ond  ihre  Wandungen  waren 
i.  dftnn,  däss  das  röthliche  Flnidam,  welches  sie 
ithielty  durchschimmerte*  Der  obere  Ilieil  des 
analis  spinalis  war  normal;  ?om  yierten  Rfi« 
kenwirbel  ab  war  er  aber'  um  die  Hälfte  enger, 

Joiini,Bd.XCiy.  $t  I.  8 
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der  zweite  Lendenwirbel  war  nnr  durch  Knor- 
pelgewebe geschlossen.  Die  drei  folgenden 
aber  waren  offen ,  die  Processus  spinoai  fehl- 
ten. Hier  trat  die  Geschwulst  heraus ,  wel* 
che  von  den  natärlichen  Membranen  des  Ktt- 
ckenmarks  gebildet  und  mit  Haut  bedeckt 
war.  Unterhalb  derselben  war  der  Kanal 
des  Heiligenbeins  beinahe  ganz  rerschlossen 
und  nicht  von  der  dura  mater  ausgekleidet 
Die  Geschwulst  war  also  gleichsam  als  ein 
blinder  Sack  anzusehen,  in  welchem  die 
membranösen  Hüllen  des  Rückenmarks  an  jener 
Stelle  endigten.  Die  Nerven  der  Cauda  equina 
gingen  aus  dem  obem  Theile  der  KnochenÖffo 
nnng  heraus,  und  folgten  der  grossen  Krüm- 
mung des  Sackes,  mit  dessen  innerer  FlSche  sie 
ziemlich  fest  zusammenhingen.  Zwei  Paar  der 
Lumbamerven  durchdrangen  den  Sack,  an  deai 
sie  noch  an  zwei  oder  drei  Punkten  adhärirten. 
Die  Cauda  equina  verringerte  sich  nach  unten 
und  drang  dann  in  den  Canalis  sacralis  ein,  von 
wo  sie  sich  auf  normale  Weise  verbreitete.  (The 
american  Journal  of  med.  Sciences  Juli,  1841). 

Die  meisten  Beobachter  halten  daflir,  dass 
der  Spina  bifida  immer  ein  Hydrops  Cana- 
lis  spinalis  zum  Grunde  liege:  andere  dagegen 
glauben,  dass  die  Geschwulst  nur  von  einem 
ausserhalb  der  Hüllen  des  Rückenmarks  liegen- 
den und  mit  diesem  innig  verbundenen  Sacke, 
einem  pathologischen  Afterproducte  bestehe.  In 
diesen  letzteren  allein  wäre  demnach  das  oft 
vorgeschlagene  und  von  Mehreren  noch  neuer- 
dings, angeblich  mit  Erfolg  ausgeübte  Oeffnen 
der  Geschwulst  in  Anwendung  zu  bringen. 
Dass  dieser  Zustand  im  Leben  auch  nur  mit  ei- 
niger Wahrscheinlichkeit  erkannt  werden  könne, 
müssen  wir  freilich  bezweifeln.  Indess  Reme- 
dium  anceps  melius  quam  nuUum!  (Dr.  JhAomtg 
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kai  WM  «Ign«  Operattoimncihode  uagagt^Mn 
ft^fiMdM  m/U,  teTari»  1841  «ad  fiwrim«  No- 
Jrall,  1841.) 
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Bin.  -  JMfew  •  bat  dfo  ZemlMreliiBg  dw 
ik  «Imr  lllMey-M  IndiTMuea  4m  TenJIifo» 
AMmb  «lii'dein  besten  Erfolg  .fotgewa» 
««#  dev  Aceibiiiie  d»  Med*  itm  gewiss  ssl- 
Assitf'Beiqrid  einer  Kftides  r^m  SS  Menste»  twn 
geisMI^  •■  n^MbsMi  die  LMbotritie  eines  Stein^ron 
M-lifabMi  Dvfduncsser  nU  Tollstindigeai  ^vfblg 
«nd»  ehM'iasS'Sieb  bd  der  Operalion  bedenlclMie 


ftyuiiitf  t  eingestellt  bfttten,  von  iba  ferrichAal 
wndU  (Sasette  uMd*  de  Paris  1849.  p.  Sl.)  ~ 
Voter  des  engliseben  Chirurgen  sind  es  Temebni* 
Hdbi  jMsiv  ITsj^  FetgMSon,  IFMe  nnd  B.  Jiw- 
dfa^  welehe  idiese  Operation  üben  und  eaipfeblen. 
Letsterer  sieht  jede  Verletsnng  der  Blase  dnreh 
die  Operation  als  die  Schuld  des  Operateurs  am 
ne  abe^iid^on  die  blosse  Einbringnng  des  Ui*> 
ärmmftmtM  starke  Reizung  der  Blase  erregt, 
misse  die  Litiiotritie  ganx  nnterUeiben.  (fto 
IfBcet  12,  Febr.  1842.  p.  ^h) 
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MonaiUcher  BerkHd 

über 

den  Gesundheitszustand^  die  Gehurten  ufid  TodesfSMe 

von    Berlin^ 

Mitgetheilt 

aus  den  Akten  der  Hufeland,  med^  chir,  Geselhchaft» 


Monai  Januar. 
Der  im  vergangenen  Monat  herntchend  ge- 
wesene Charakter  der  Krankheiten,  der  sich  als 
katarrhalischer  und  rheumatischer  darstellte 
und  durch  die  laue,  den  Frühlingsmonaten  zu- 
kommende Temperatur  begünstigt  wurde,  zeigte 
sich  auch  noch  zum  Theil  in  der  ersten  Hälfte 
des  Januar ;  obgleich  gegen  die  Mitte  zu  die  Ka-^ 
tarrhe,  namentlich  der  Respirationsorgane  schon 
eine  mehr  hervorstechende <  entzündliche  Bei« 
mischung  ^  angenommen  hatten.  Anginen ,  na- 
mentlich die  Angina  tonsillaris,  der  falsche  Croup, 
Gesichtsrosen,  rheumatische  Ophthalmieen  und 
Durchfölle  waren  die  am  häufigsten  beobachteten 
Krankheiten.  Mit  dem  Eintritt  jedoch  des  Sin- 
kens des  Thermometers,  das  alsMaximum  —  10^ 
erreichte,  steigerte  sich  die  Zahl  und  die  Bedeu- 
tung der  Krankheiten  und  man  beobachtete^  voi^ 
waltend  die  entzündliche  Form.  Lungenentzün- 
dungen traten  plötzlich  mit  Heftigkeit  auf,  eben 
so  kamen  auch  Gehirnentzündungen  häuGg  snr 
Beobachtung  und  man  kann  aus  der  Zahl  der 
an  beiden  Krankheiten  in  diesem  Monat  gestor- 
benen Individuen  ^53)  wohl  mit  Recht  anfeine  un- 
gewöhnliche Veroreitung  schliessen;  auch  vei^ 
schlimmerten  sich  plötzlich  die  Lungenschwind- 
süchten und  sehr  viele  erlagen  der  strengem 
Temperatur  und  den  vorherrschenden  Nordwin- 
den. Unter  den  Ausschlägen  waren  hin  und 
wieder  noch  Masern,  im  ganzen  gutartig,  selte- 
ner Scharlach  und  noch  seltener  Roseola  gesehen 
worden.  Eine  eigenthümliche  Zwitterform  der 
Masern ;    ohne   die   bestimmte  charakteristische 
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FormbiMong  und  die  iMthognomoil liehen  Iratar- 
rbaliichen  SjrmplDine  lief  nebenbei  und  gab  m 
Oianchen ,  wenn  anch  bald  eingesehenen  Ver- 
wechaelungen  Veranlaasiiag.  Der  Kenchhnateit 
ala  Begleiter  und  Nachfolger  fast  jeder  Haiarn- 
epidffniia  wurde  ebenfalla  rielfach  beobachtet. 
Eairardsn geboren:  466  Knaben  und 

443  MKdchen, 

909  Kinder. 
Ea  alarbm :  164  mSnnlicheii, 

175  weibl.  Geaehlechta  unä 

327  Kinder  nntct.lO Jahren, 


Mehr  gekoren: 
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An  At> 

An  <1«  nnrmvnizanilung 

An   der  >fal>enlzUndiing 

An  der  ItlagEnenlxUnduDg 

An  Fleuiitis  .... 
Jim  BnUfln'luiffg  Gebet 
Am  NerrenBeWr  .  . 
Am  Srbleimfielier  .  , 
Am  KJndlie[lGeUi>T  .  . 
Am  ab  zehrend  en  und  schleichen- 


n  Fitliei 


rLungenschtvindiucht 
An  dei  HiilsichtviniTiiichl 
An  itr  tlntvrlvIlnachwindsiiFM 
An.  der  Dann  seh  windtucht 

Am  Hyilro|i« 

Am  Hyiltolhnrax        .      .      . 
An  der  Lelierk rankheil 
An  der  Gelbsucht     .     .     . 
Am  Durchfall       .... 
Am  Breebdurcbfall   ,     . 

Ad  der  Ruhr 

Am  Blulaluri  .... 
Am  Hcblai  und  Slickfluia 
An  der  TrunIcsiiGht  .  .  . 
An  der  Bliiuucht  .  .  , 
An  der  Harnruhr  .  .  . 
An  OTKinischen  Fehlern     . 

Am  Krel 

Am  Brand         

An  der  Gichl  .... 
An  ZellgeweliererhHrlung 
Ad  IHaKenenteichung  .  . 
An  Gehirnenveichiinj  .  , 
An  B&ckenmarhsertveicbung 
Durch  Seirwlmonl  .  .  . 
Dureb  CnglOchurHlle  ,  . 
Au  uidil  heaaimleu  Kranklie 
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Nadurieht 

■      ■  *  •     * 

wcgw  'dar  ISniM^og  des  HofelMidMhfl& 


BTimIi  äkfli  pMiiHchen,  httdisi  batrübendM 
IMmAiII  dM  liiiberiMti  IleniQts«b«rs  dM  Bt(f§^ 
ÜMbdbfii  AiwnmU    hat  der   llnicneichiiele  mif 

■m  ■WHimNümciivii    rr  ipwcH  MUH  m»  ^Nnwi^mmniMv 

Ali  JWNHfwwMMii  4I00  wmoMpfn  SImkfotm 
mhI  Mk«  JMJb  Onmmi  die  P  oriacünitig 
RedMlimi  dieser  Tor  nun*  bald  hnmg 
Jjifhren  '^  gegründeten  Zeitacbrift  flbernonmeBi 
yrmmn  lui,  anaser  eeiaer  langjährigen  MMwfay 
knBg  ala  Mitarbeiter  an  dieaem, Jonmal  nnd  set« 
nem  Innigen  Frenndschaftaverhältniae  mit  dem 
bidierken  geaehitsten  Heranageber  deaaelben, 
MMk  die  Pietät  flir  seinen  hochTcrehrien  Lehrer 
Bi^ebmd  bestimmt  hat,  dessen  Wunsch  es  im- 
mer gewesen^  dass  die  Ton  ihm  gegründete, 
ndt  so  vieler  Yorllebe  und  Ausdauer  unter 
den  schwierigsten  Umständen  und  den  un* 
günstigsten  Zeiiläufen  forigefiihrten  und  mit 
po  allgemeiner  Theilnahme  aufgenommenen  Zeit« 
Schrift  auch  nach  seiuem  Tode  fortgesetzt  wer-* 
den  möchte«  Indem  der  Unterzeicnnete  daher 
diesem  Wunsch  zu  entsprechen  nnd  das  Hufe' 
iandsche  Journal  möglichst  im  Geiste  seines 
Grinders  fortzuführen  unternimmt,  erlaubt  er 
aieh  in  Beziehung  auf  die  Grundsätze ,  die  ihn 
bei  der  Redaction  desselben  leiten  werden ,  auf 
das  Vorwort  zu  dem  Januarheft  des  laufenden 
Jahrgangs  zu  verweisen ,  und  wendet  sich  an 
das  geschätzte  ärztliche  Publikum  und  die  ver* 
ehrten  Mitarbeiter  mit  der  .Tertranensvollen  Bitte, 
diesem  ältesten  deutschen  medizinischen  Jour- 
nal auch  {ferner   ihre    Tlieilnahme    nnd  thätige 


r 

Mitwirkang  durch  gediegene,  den  AnfordeniDgeii 
des  heaiigen  Standpunkts  der  medizinischen 
Wissenschaften  entsTprechende  Beiträge  schenken 
EU  wollen. 

Der  Unterzeichnete  terhindet  hiermit  zu- 
gleich die  Nachricht  an  die  geehrten  Mitarheiier 
und  Abnehmer  dieses  Journals,  dass,  da  eine 
Einigung  mit  dem  bisherigen  Herrn  Verleger 
nicht  möglich  gewesen  ist,  dasselbe  fortan  im 
Verlage  der  OeAm^^^schen  Buchhandlung  zu 
Berlin  erscheinen  wird,  und  dass,  da  die  allem 
hierfsu  berechtigte  HufeUmdsche  Familie  den  feme^ 
ren  Gfebrauch  des  Titels  und  ded  Namens  von  Hti- 
fela/f^  und  Osann  unter  keiner  Bedingung  einem 
Andern  als  dem  Unter »eichneien  gestattet ,  jede  aur 
derweitig  etwa  in  Aussicht  gestellte  Fortsetxiung 
des  Hufekmdschen  Journals  eben  so  unberechtigt  als 
unbe/ugt  sein  würde, 
Bcrfin  im  JMärz  1842. 

Dr.  Fr.  Busse^ 

KönigL  Preas5,  Mediciiulrath  and  Hofmedieas. 


Der  'unterzeichnete  Verleger  hat  den  Ver* 
lag  des  Hufelandschen  Journals  Hir  praktische 
Heilkunde  übernommen  und  wird  seinerseits  f&r 
eine  angemessene  und  würdige  äussere  Aus- 
stattung dieser  gediegenen  und  beliebten  Zeit- 
schrift sorgen.  Dieselbe  wird,  hn  Wesentlichen 
unverändert,  in  12  Monatsheften,  die  aber  re- 
gelmässig und  ohne  Unterbrechung  in  den  er- 
sten acht  Tagen  eines  jeden  Monats  ausgegeben 
werden  sollen,  zu  dem  bisherigen  jährlichen 
Preise  von  5f  Thalern  erscheinen.  Beiträge  für 
dieselbe  werden  mit  Fahrpost  portofrei  an  den 
Herausgeber  oder  auf  Buchhändlcrwege  an  die 
Verlagshandlung  erbeten. 
Berlin  im  März  1842. 

OeAftiigÄresche  Büchhandlung. 

(J.  Bülow.) 
Drack  von  F.  Nietick, 
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€.   W.  HufelaniTs 
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Seilkunde. 


Fortgesetst 

Dr.  Ft.  Busse^ 

w  Tnnii»»  M«d.  Rath  und  Hofmedicui ,  Ritter  den 
tm  AAer  •  Ordens  rierter  Klaffe  und  mehrerer  gelehrten 
Qepdlichaflea  def  In*  und  AufUnd^f  MItglicde.     •• 


€hrauy  Freund^  iä  aUe  I^orkf 
Doch  grün  des  LAen»  goldner  Saum. 

Göihe. 

n.  Stück.    Februar. 


Berlin. 

Verlag  von  Oehmigk$*n  Bachhandlnng 
(luliuf  Bftlow.) 


I. 
A  c  o  n  i  t  u  nit 

Vom  Herausgeber« 

*J9  Alten  bezeiehnen  mit  diesem  Namen 
»  Ifflanaengescblecht,  welches  allgemein 
egen  seiner  deleteren,  ipftigen  Eigenscbaf- 
n  l^ächtigt  war.  Ihre  Dichter,  die  bei* 
^g  g^8<^  dcis  Wort  meist  plaraliter  ^e» 
anchen  *),  scheinen  daraus  a  potiori  eine 
riiCMsti vbenennang :  für  Gift  äberhaapt,  ge- 
icht  zn  haben*  Um  die  ganze  Forcbtbar— 
tit  desselben  aoszodrficken ,  lassen  sie  es 
18  dem  Scbaame  des  Cerbems  entstehen, 
s  dieser  darch  Hercales  aaf  die  Oberwelt 
Mhleppt  i^nrde  ^.    Die  naturhistorischen 

*^  (hUL  Meiam.  L  ▼.  147  singt:  Inrida  ter- 
Utes  misceDi  AconUa  nor^rca«:  wmraas  wir 
•nif^flftMM  lernen,  daia  die  Peiiiiltfma  laog  a«i- 
laprocilea  werde«  tmmm* 

"*)  Dißdvr.  Skmimm.  0Md  TU.  419. 
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Schriftsteller  der  Alten  (Theophrasi,  Dioseo? 
ride8  und  Plinius)  beschreiben  zwar  das 
Aconit,  wir  sind  aber  dessen  nn/s^eachtet 
nicht  im  Stande  zu  bestimmen,  ob  sie  darun- 
ter dasselbe  Pflanzengeschlecht  verstanden 
haben,  welches  wir  so  nennen,  und  die  fleis- 
sigen  und  gründlichen  Arbeiten  älterer  und 
neuerer  Commentatoren ,  wie  des  Maiihiolu$j 
Geaner  und  Anderer,  vermögen  dies  Dnnkel 
nicht  zu  erhellen*  Wer  sich  für  solche  anti- 
quarisch naturhistorische  Untersuchungen  in- 
terressirt,  dem  wird  vor  Allen  De  VandoUe 
Belehrung  gewähren.  —  Dass  die  Griechen 
die  giftigen  Wirkungen  des  Aconits  auf  die 
Thiere  gekannt  haben,  geht  schon  aus  den 
Benennunge.n  hervor,  die  sie  den  verschiede- 
nen Species  desselben  beilegten:  wie  A.  Iv- 
coctonum,  cjnoctonum,  myoctonum.  Dass  ih- 
nen aber  auch  Thatsachen  bekannt  gewesen 
wären,  wo  Menschen  durch  Aconit  den  Tod 

Sefunden  hättcfn,  oder  man  ihnen,  wie  doreh 
en  Schierlingsbecher,  so  durch  Aconit  den  Tod 
gegeben  hätte ;  darüber  ist  wenigstens  in  den 
alten  Katurhistorikem  nichts  zu  finden.  Wohl 
aber  kannten  und  benutzten  sie  es  als  Heil- 
mittel, und  Dioscorides  ffihrt  ausdrucklieh  as^ 
dass  es  den  Augenheilmitteln  (Collyriis)  ab 
ein  Anodynum  zugesetzt  wurde. 

Eben  so  scheint  es  von  den  ältesten 
Zeiten  her  (nach  Martius)  in  Russland  und 
an  den  Ufern  der  Wolea  als  Yolksmittel  be- 
kannt zu  sein.  (Zur  Verhätung  der  Was* 
serscheu  wird  es  so  lange  auf  die  Bisswnnde 
gelegt,  bis  diese  vernarbt  ist).  In  Sibirien 
soll  (nach  PaUati)  das  Aconit  gegen  Obren«» 


Mosen  und  viele  aBdere  Krankheiten  inner- 
lich gebraachty  sieh  beim  Volke  einen  gros- 
sen Bof  erworben  haben* 

Nichts  desto  weniger  wurde  das  Aconit 
als  eigentliches  Heilmittel  erst  im  J.  1762 
und  zwar  durch  Anton  Störk  in  die  Materia 
medica  eingefdbrt  Es  ist  eins  der  wenigen 
Medicamente,  die  nicht  aus  der  Volksmedicin, 
sondern  aof  dem  Wege  der  wissenschaftli- 
chen Forschong  in  den  Thesaurus  medicami- 
nnm  gdiommen  sind, 

Die  Species  des  Aconits,  mit  welcher 
Siark  seine  Versocbe  angestellt  hat,  ist  das 
A.  NapeUu»  Linn«,  Napet  oder  Thora.  Ob 
der  generische  Name  von  cotof^  Fels,  oder 
von  einem  Ortsnamen,  einer  Stadt  am  Pon- 
tus  Euxinus  abzuleiten  sei,  —  die  Bezeich- 
nung Napellus  aber  von  Napus,  Rübe,  wegen 
Aehnlichkeit  der  Wur/el  mit  einer  kleinen 
Rübe  herkomme:  lassen  wir  unerörtert.  Un- 
geachtet Stärk  in  seinem  Buche  eine  recht 
genaue  Beschreibung  und  Abbildimg  der 
flanze  gegeben  hat,  so  sind  doch  später 
Zweifel  erhoben  worden,  ob  es  nicht  vielmehr 
A.  Cammarum  gewesen  sei,  welche  er  anfi^e- 
wendet  hättt;«  weil  diese  Species  in  der  Um- 
gegend Wiens,  wo  er  die  Pflanze  gesammelt, 
am  häufigsten  vorkomme!  —  Grosse  Mei- 
nungsverschiedenheiten haben  sich  hierauf 
unter  den  Botanikern  über  das  Genus  Aconi- 
tum erhoben  und  beinahe  in  jedem  Lehrbuche 
findet  sich  eine  andere  Disposition  der  Spe- 
cies vor.  Selbst  Reichenbach^B  vortreffliche 
Monographie  scheint  die  Akten  hierüber  noch 
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keineswegs  zum  Scblass  gebracht  m  habeo, 
wenn  wir  ihm  auch  für  die  Aufstellung  einer 
eigenen  Species ,  die  er  zu .  Ehren  SiörVn 
mit  dem  Namen  Aconitum  8törkeanum  belegt 
hat,  dankbar  verpflichtet  sein  können. 

Fär  unsern  Zweck  kann  es  genSgen  sti 
bemerken,  dass  in  allen  Arten  des  yiildvMeh» 
senden  Aconits  ein  scharfes  Princip  vorwalte, 
welches  durch  die  Cultur  zwar  gemildert, 
aber  nicht  ganz  vertilgt  wird  und  nicht  bloss, 
wie  man  behauptet  hat,  in  der  Wurzel,  son« 
dern  in  allen  Theilen  der  vollständig  ent- 
wickelten Pflanze  gleichmässig  enthaften  zu 
sein  scheint.  Nach  Moffmann^s^  SoUer^gj 
LoebePs  und  Prevofs  Untersuchungen  ist  es 
ein  erwiesener  Irrthum,  dass  man  das  Aco« 
nitum  Anthora  (auch  officinale  oder  salutife- 
rum  genannt)  nicht  bloss  als  unschfidlich, 
sondern  sogar  als  ein  Gegengift  des  A.  Sia«* 
pellus  (Thorax  angesehen  hat,  wovon  «och 
der  Name:  Anthora  hergeleitet  werden  soll. 
—  Während  Linne  erzählt,  dass  die  Lap|H 
länder  die  Aconit- Wurzel  mit  Oel  gesotten 
'ohne  Schaden  verspeisen,  ist  es,  nach  Viemi^ 
gerade  die  Wurzel ,  in  iler  der  scharfe  Stoff 
vorwaltet.  Nach  ScAuft«  wiederum  soll  es 
der  Samen  sein,  der  die  wirksamsten  Be- 
standtheile  der  Pflanze  enthält.  Wie  weit 
letztere  Vermuthung  gegründet  sei,'  mdssea 
spätere  Untersuchungen  lehren. 

Der  dem  Aconit  inwohnende  scharfe  Stoff 
giebt  sich  zu  erkennen,  wenn  man  die  fri- 
schen Blätter  der  Pflanze  mit  den  Händen 
reibt  (JKcAal),  oder  sie  auf  die  Haot  legt 


Es  entsteht  danach  ein  brennender  SchmenL 
UaaenfSnnige  Erhebung  der  Oberbaut  una 
Aoflachwiteon^  serSser  Feuchtigkeit.  Auf  die 
2ange  gebracht,  erregt  schon  eine  sehr  ge- 
ringe Ifen^  der  BUtter  ein  heftiges  Bren- 
nen, das  sich  bald  auf  alle  Theile  des  Schlün- 
den erstreckt;  es  erfolgt  vermehrte  Speichel- 
Absondemne  und  noch  längere  Zeit  nachher 
bleibt  ein  GeffihI  von  Tauobeit  in  den  affi- 
drten  Organen  snräck. 

la  Magen  erregen  die  frischen  Aconit- 
BUtter  oder  der  Saft  der  Pflanze  alle  Zu- 
tiiie  einjsr  heftigen- Vergiftung,  die  sich  eu- 
erst  durch  brennenden  Durst  und  Schwindel 
verkflndet,  worauf  dann  Magenschmerz,  Er- 
lireehen,  Kolik  und  Durchfall  folgen.  Endlich 
tritt  Sdilaftiucht  mit  grosser  allgemeiner  l^n- 
ruhe  wechselnd  ein  und  nach  zwei  bis  drei 
Stunden  erfolgt  der  Tod  nuter  Convulsionen 
und  kalten  Scnweissen.  —  Wird  der  frische 
Saft  der  Pflanze  dem  Blute  beigemischt,  so 
entstehen  nicht  bloss  locale  entzündliche  Af- 
fectionen,  sondern  auch  jene  allgemeine  Zu^ 
üUle,  wie  Magenschmerz,  Angst,  Brustbe- 
klemmung, Ohnmächten  u.  dgl.  Dies  ward 
namentlich  in  einem  Falle  von  Rödder  beob- 
achtet ^  wo  eine  Verletzung  beim  Abschnei- 
den der  frischen  Pflanze  zufällig  entstand 
und  etwas  Saft  in  die  Schnittwunde  ein- 
drang. Orfild*s  zahlreiche  Versuche,  den 
Snccus  Aconit]  recens  in  die  Venen  lebender 
Thiere  einzuspritzen,  hatten  ganz  ähnliche 
Resultate  (Toxicologie  B.  ill).  Fast  in  al- 
len älteren  Schriften  Aber  Toxikologie  wer- 
den die  giftigen  Wirkungen  des  Aconits  ahi 
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uberäas  heftig  und  gefahrvoll  geschildert  and 
mancherlei  ou  sehr  abentheuerliche  Antidota 
dagegen  empfohlen.  AHes  dieses  ist  »war 
bei  den  meisten  bloss  den  Alten  nacherzfthlt, 
doch  finden  sich  auch  hin  und  wieder  eigene 
Beobachtungen.  Wir  wollen  Einiges  hieher 
gehörige  ausheben  und  beginnen  mit  dem 
TheophrasL  Was  dieser  (Lib.  IX.  c.  XIX») 
de  causis  plantarum  über  Aconit  berichtet, 
hat  ihm  Pliniua  beinahe  wörtlich  nacbgeschrie* 
ben,  wie  fol^t:  »Omnium  venenornm  ocys- 
simum  esse  Aconitum  constat  et  tactis  quo- 
que  genitalibus  feminini  sexus  animalium  eo« 
dem  die  inferre  mortem.  —  Aconita  neeant 
Pantheras,  ob  id  quidam  Pardalianches  appel-* 
lavere.  At  illas  statim  liberari  morte  excre- 
mentorum  hominis  gustu,  demonstratom.«  — - 
Dabei  soll  es  ein  Mittel  gegen  Scorpionbiss 
sein,  die  Wurzel  aber  Scorpione  tödten,  — 
—  diese  jedoch  wieder  aufleben,  wenn  man 
sie   mit  Helleborus  bestreicht.  — 

Hiezu  fügt  Amatu8  Luntanus  noch  in 
seinen  Enarrationibus  in  Dioscoridem  (Lugd* 
Batav.  I5.i8.  p.  649.):  Theophrastns  inqoit 
olim  aconitum  ita  componi,  ut  certis  occidere 
temporibus  possit,  videlicet  bimestri,  trimestri, 
anno  completo,  nonnullum  etiam  biennio  »jtcoil 
nos  hodie  quoque  fieri  a  nonnulUs  percipi* 
mus.a  Hiernach  wäre  ja  das  Geheimniss  der 
berächtigten  Aqua  Toffana  gefunden. 

Galen  sagt  vom  A.  Pardalianches  bloss, 
dass  es  »putrefacientis  et  deletoriae  facultas 
tis«  wäre  und  man  es  deshalb  an  Speisen 
und  Getränken  zu  fliehen  hätte  (de  simpL 
med.  facultatibus  Lib.  VI. 


DioMtmid^  (Lib.  FF.  Cap.  77. 7a)  tpiicht 
von  Bwei  Arten  des  Aconits  and  von  seiner 
Anwendoog  ab  Gifk  xor  Wolfsjagd;  aocli 
dass  man  es  den  scbmeixsliilenden  An^n- 
mittelD  beicenischC  bitte.  —  Viel  wichUger 
ffir  nns  ist 'des  Dioscorides  berühmter  Commen- 
tator;  MailhiolmM.  Dieser  eraihlt  uns  aus- 
führlich mehrere  Beobachtongeo  absichtlicher 
Yergiftangen  von  Menschen  durch  Acooit, 
und  bei  ihm  dürfen  wir  Dicht  zweifeln ,  dass 
auch  wirklich  Sturmhut  gegeben  wordeo  sd, 
denn  er  hat  seinem  Werke  Abbildungen  bei« 
cefigt,  welche  die  Pflanze  deutlich  erkennen 
fiasen*).  MmiihioIu9  smf^i  »Napdli  visinne- 
eandis  hominibus  adeo  immanis  saevaque  ex- 
sistit,  ntnullis  fere  aOlidotis  securri  possit  nisi 
qoamprimnm  et  statim  succurratnr.  —  Ui^ns 
immanitatem  vidimns  nos  anuo  a  Christo 
Dato  1521  mense  Novembri  in  Capitolio,  Cle« 
mentis  VII.  Pont  max.  anoo  primo  —  und  er- 
sfthlt  darüber  Folgendes:  Papst  Clemens  VII. 
hatte  befohlen,  ein  von  dem  Chirurg  Gregor 
Caravita  (den  MaUhiolu9  seinen  Lehrer  nennt) 
erfundenes  üel,  welches  aisAntidotum  gegen 
vegetabilische  und  tbierische  Gifte  dienen 
sollte,   zu  erproben.    Es  wurde  nun  zu  die« 


^  Es  Hegt  ans  eine  sehr  schöne  Ausgabe 
des  Dioscorides  vor,  die  wir  nirgend  citirt  ge- 
funden haben:  Petri  Andreae  MaUhioli  Senen- 
sis  Mcdici  Commentarii  in  sex  libros  Pedacii 
Dioscoridis«  Venetiis  ex  officina  Valgrisiaua 
1665.  fol.  maj.  mit  eingedruckten  schwarzen  mit 
Süberdruck  erhöhten  schönen  Holzschnitten. 
Sie  gehört  Herrn  Professor  Hecker  in  Berlin. 
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sem  Endzweck  zweien  zum  Tode  verartheii- 
ten  Verbrechern  Aconit  mit  Kachea  (dulcia- 
riis  panibus)  vermischt  gegeben.  Der  eine 
derselben,  welcher  viel  Napel  ffenommea 
hatte,  wurde  sofort  unter  Aufsicht  derAerzte 
gestellt  und  drei  Tage  lang  mit  jenem  Oele 
eingerieben,  ^v  genas  »non  sine  formidabiliom 
symptomatum  accessione.u  Dem  andern,  d^ 
viel  weniger  von  dem  vergifteten  Brode  be- 
kommen hatte,  wurde  auf  auisdriicklichen  Be- 
fehl •  der  Aerzte,  um  die  Heftigkeit  des  Gif- 
tes zu  erforschen^  nichts  eingerieben  Er  starb 
nach  einigefi  Stunden  und  zwar  unter  allen 
den  heftigen  Erscheinungen,  welche,  nach 
Avicenna's  Beschreibung,  nach  dem  Gennsa 
des  Aconits  entstehen.  —  Einen  andern  der- 
artigen Versuch  mit  Aconit  beobachtete  ilf«l- 
thiolus  i.'  J.  •  l94il  zu  Prag.  Auf  kaiserlichen 
Befehl  sollte  untersucht  werden,  ob  ein  »be- 
rühmtes Gegengift«  sich  gegen  den  Napel 
eben  so  wirksam  erweisen  wärde,  als  es  sich 
bei  einem  Verbrecher,  welcher  2  Quent  Ar- 
senik bekommen,  gezeigt  hatte.  Einem  zum 
Strange  Verurtheitten  ward  durch  den  Hen- 
ker die  Wurzel  desNapels  zu  einer  Drachme 
mit  Hosenzucker  gemengt,  eingegeben.  -^ 
Der  Verbrecher  nahm  das  Gift  ohne  Wider- 
streben ein,  weil  er  es  gerathener  fand,  »im 
Gefängnisse  durch  Gift  zu  sterben  als  öffent- 
lich gehangen  zu  werden  und  er  auch  die 
Hoffnunfi;  nährte,  durch  die  BemOhung  der 
Aerzte  erhalten  zu  werden.«  Da  nach  einer 
halben  Stunde  nichts  erfolgte  und  man  be- 
sorgte, das  Gift  möchte  ganz  unwirksam  blei- 
ben, so  gab  man  noch  eine  zweite  Portion 
desselben,  zu  welcher  man  Stengel,  Blumen, 


-  11  ^ 

Blitter  uAd  Samen  der  Pflanze  unter  einan* 
dar  gemcng:!  hatte.  Erst  nach  drei  Stonden 
begann  der  Vergiftete  fiber  Madigkeit  %vl 
klagen;  es  entstand  grosse  SchwAche  und 
Heraheschwerde  ( gravedo  eordis).  Er  spradi 
dabei  aber  ziemlich  kriftig  (sat  aodacter), 
die  Aogen  waren  lebhaft  and  der  Geist  unge* 
tribt,  die  Stirn  mit  kattem  Schweiss  bedeckt 
nad  die  Arterien  schlugen  schwach  and  wie 
eingeseUafen-  (obdormiscere).  Matthiohu 
verordnete  sofort  das  Gegengift,  wonach  der 
Delinquent-  die  Aagen  verdrehte  and  anter 
Teraeming  des  Mundes  eine  tiefe  Ohnmacht 
eHMgte.  JVoifAtofif«  Hess  daraaf das  Gesichtnit 
Wf^hi  waschen  und  den  Menschen  bei  den 
Haaren  eiehen.  Danach  erwachte  er  »war 
wieder.  liess  aber  die  Excremente  aoter  nch. 
Akbalo  klagte  er  fiber  Kälte  ^  fing  dann  eo 
eibrechen  an  und  warf  übel  riechende  nnd 
gallichte  Stoffe  aus,  wodurch  er  sich  erleich- 
tert ffihlte  and  Neigung  zum  Schlaf  zeigte, 
woran  man  ihn  jedoch  auf  jede  Weise  zu 
verhindern  sucht?.  Andre  Symptome  stellten 
sich  weiter  nicht  ein.  Der  Vergiftete  wurde 
still  and  starb.  Das  Gesicht  ward  blau  und 
missfarbig  wie  bei  Strangniirten.  —  Ganz 
anders  verhielt  sich  die  Sache  bei  einem 
zweiten,,  gleichfalls  zum  Strange  verurtheil- 
ten  Verbrecher.  Diesem  gab  man  eine  Drachme 
Napel  und  wollte  erforschen,  ob  der  Bezoar- 
stein  im  Stande  wäre,  das  Gift  unschädlich 
za  machen.  Es  war  ein  Mensch  von  27  Jah« 
ren.  Nachdem  er  das  Gift  verschluckt  hatte, 
klagte  er,  dass  es  scharf  wie  Pfeffer  wäre, 
und  nach  einer  Stunde  begann  er  za  bre- 
chen.   Man  gab  ihm  nun  7  GranBezoar  mit 
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weissem  Wein,  das  Erbrechen  kehrte  hin- 
%  wieder  und  es  wurden  galliehte  Stoffe 
»porraeeo  colore«  ausgeworfen  Er  empfand 
Drack  um  den  Nabel,  der  sich  von  dort  au% 
gleich  einer  kalten  Aura,  nach  dem  Kopfe 
verbreitete«  Darauf  stellte  sich  Stupor  ein, 
der  an  Paralyse  grenzte  und  die  ganze  linke 
Seite  einnahm,  aber  nur  vorübergehend  war« 
Der  Vergiftete  klagte  über  Kälte  durch  alle 
Adern,  Schmerzen  in  den  Kinnladen,  Schwin«* 
del,  Sausen  vor  den  Ohren  und  Congestio^ 
nennach  dem  Kopfe  (»ferventes  commotiones 
cerebriic).  Dabei  wurden  Augen  und  Mund 
convulsivisch  bewegt,  die  Auffen  drangen 
aus  den  Orbiten  hervor,  das  Gesicht  ward 
livid,  die  Lippen  schwarz  und  der  IJnterleib 
tympanitisch  aufgetrieben.  Diß  Arterien  pul- 
sirten  und  die  Geistesfunctionen  wurden  nach 
Massgabe  der  Heftigkeit  der  übrigen  Sym- 
ptome mannigfach  gestört.  Bald  war  der 
Pat  bei  Bewusstsein,  bald  delirirte  er;  bald 
verzweifelte  er  an  seinem  Wiederaufkommen, 
bald  fasste  er  wieder  Hoffnung  Dreimal 
klaffte  er,  dass  er  erblindet  sei.  Er  verlangte 
viel  kaltes  Wasser  und  behauptete,  dadurch 
erleichtert  zu  werden.  —  Sieben  Stunden 
dauerten  diese  mannigfachen  Kämpfe,  dann 
verschwanden  allmählig  alle  Symptome,  nieht 
aber,  wie  Mäithiolus  meint,  von  der  Kraft 
des  Gegengiftes  fiberwunden,  sondern,  wie 
wir  mit  Murray,  und  gewiss  mit  grösserm 
Rechte  behaupten  möchten,  weil  durch  das 
häufige  Erbrechen  das  Gift  ganz  ausgeleert 
worden  war.  ZumSchluss  vertheidigtitfdfMfolMt 
noch  den  Avicenna^  tiass  dieser,  wie  aus  den 
eben  mitgetheilten  Fällen  erhelle,  keine  Fa« 
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befn  enäblt  habe,  indem  er  von  dem 
ab  von  einem  heftigen  Gifte  spräche. 

:  So  sehr  nan  auch  diese  Erfahmngen  des 
MaiiJdohiB  die  Barbarei  der  Zeit,  in  welcher  die 
Teraache  aneeetellt  worden,  documentiren, 
80  sind  aie  doch  gewiss  von  hohem  Inter- 
vnd  verdienen  schon  am  deswillen,  weil 
wohl  niemals  wiederkehren  dflrfte, 
aoafillhrlich  mitffclbeilt  za  werden.  Die  spi- 
lern  Schriftsteller  haben  in  Darstellung  der 
giftigen  Eigenschaften  des  Aconits  meist 
(wie  schon  gesagt)  die  Alten  and  den  Jfal* 
lUoAw  ausgeschrieben  and  gefallen  sich  in 
der  Angabe  mannigfacher  unwirksamer  oder 
abentheoerlicher  Antidota.. 

Fan  Hehnoni  drückt  sich  in  seiner  ge» 
wohnten  obscuren  Weise  Aber  den  A.  ans: 
«Napelias  suam  furoris  in  nobis  imaginem 
commonicat  *). 

Jo9.  Q9ierceianu8  **)  erzählt,  dass  er  in 
der  Schweiz  und  in  Savoyen,  wo  er  mehre- 
ren Processen  gegen  Giftmischer  beigewohnt 
habe,  gehört  hätte,  wie  diese  einffestanden, 
dass  sie  den  ausgedrückten  Saft  des  Napels 
mit  andern  Giften  gemischt,  (welche  letztere 
nahmhaft  zu  machen  die  Vorsicht  verbiete) 


*)  Lib.  demens  idea  p.  225.  So  citiri  Wolf- 
gang  Wedel  in  seinen  Ammoenit.  mat.  med.  Jena 
1704.  p.  315;  ich  habe  die  Steile  nicht  finden 
können. 

**)  Pestis  Alexicacas,  sive  Luis  pestiferae 
Foga.  Lips.  1615.  p.  127. 
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und  diese  Kunst  vom  Bösen  (a  daemoBe>  er- 
lernt bStten.  Diese  Gifte  wftren  nicht  bloss 
zur  Tödtung  von  Menschen  und  Thieren  von 
ihnen  angewendet  worden,  sondern  auch  zur 
Erzeugung;  der  Pest,  und  h&tten  sie  es  ver- 
standen durch  kräftige  Alexipharmaca  sidi 
selbst  dagegen  zu  schätzen.  »Ich  habe«! 
fährt  er  fort  »unzählige  Acten  von  Giftmi- 
scher-Processen  untersucht,  und  eine  merk- 
würdige Uebereinstimmung  (miram  consonan- 
tiam)  gefunden:  das  Napel  fehlt  niemals  in 
ihren  Giften^  Napellus  pestis  instar,  singo- 
lari  velocitate  homines  et  bestias  necare  8<h 
letcc  und  von  der  Pest  sagt  er:  »Effectus  Pe- 
stis ad  Arsenici,  Aconiti  et  Napelli  effectos 
proxime  accedit.«  Er  sucht  die  Aehnlichkeit 
der  Wirkungen  beider  mit  grosser  Redselig- 
keit auszumalen  und  meint,  die  Natur  habe 
(»hieroglyphico  caiamou)  in  der  Form  des 
Napels  die  schädlichen  Eigenschaften  des- 
selben lebendig  ausgedrückt,  indem  seine 
Blume  die  Form  eines  menschlichen  Schä- 
dels oder  des  Todes  zeige.  (Wie  es  scheint 
hat  van  Helmont  ein  ähnliches  Gedankeiispiel 
im  Sinne  gehabt.) 

Von  dergleichen  abentheuerlichen  Spie- 
lereien hält  sich  dagegen  der  gediegene 
praktische  Sennert  (Medicinae  Lib.  VI.  Cap. 
III.  de  Napello)  vollkommen  frei.  Er  citirt 
den  Malthiolua  und  den  Thomas  Jordanua 
de  pestis  phaenomenis  p.  626.,  wo  die  Sym- 
ptome der  Aconitvergiftung  ausfährlich  an- 
gegeben wären,  und  behauptet,  dass  auch 
die  Verletzung  mit  Pfeilen ,  welche  mit  dem 
Safte  des  Aconits  bestrichen  werden,  dea 
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Tod  nnfehlbar  berbeifSbrten.  GelJbige  es 
aach,  was  schwer  wire,  einen  Menschea  von 
dieser  Vergiftong  za  retten,  so  w&re  doch 
immer  so  fui^bten,  dass  er  später  in  Epiie* 
psie,  Tabeci  oder  Pbthisis  verfallen  werde. 
Ab  Ge^en^^fte  empfiehlt  er  nächst  Brech- 
md  Laxirmitteln  Bezoar^  Siegelerde,  Sma- 
ragd, Bolus,  vor  Allem  aber,  wie  Avicenna 
Simreibt ,  den  »Mwem  Napelü.«  —  Guainie- 
fiuB  (de  venenis  Cap.  IX.),  Pena  und  Lo- 
üliuM  (advArs.  stirp.  p.  302.)  und  Dodonaens 
(de  bist  stirpium  Pemptade  III,  Lib.  IV.  Cap. 
12)  haben  in  Bezog  auf  diese  letztere  nach- 
Mwiesen,  dass  es  keine  eigene  Mause- Art 
des  NapelsM  gebe,  sondern  dass  die  Araber 
aas  ftvite  (mosca). fiw  (murem)  gemacht  hfit* 
ten.  Eine,  den  Aconit  umschwärmende  Fliege 
den  Canthariden  ähnlich,  sei  das  Gegengift, 
and  20  Stuck  derselben  seien,  mit  Aristolochia 
und  Bolus  in  Pulver  innerlich  £>icher  anzu- 
wenden. 

Wir  verlassen  hiermit  diese  historischen 
Curiositäten,  um  noch  einige  gediegene  Beo- 
bachtungen über  die  giftigen  Wirkungen  des 
Aconits  beizubringen.  Die  meisten  derselben 
betreffen  solche  Fälle,  wo  aus  Versehen  das 
Kraut  oder  die  Wurzel  der  Pflanze  mit  an- 
dern verwechselt  und  namentlich  als  Sallat 
mit  Sellerie  genossen  wurde.  Ein  solcher 
Fall  wird  unjter  andern  erzählt  von  Viname 
Bacon  (in  Lanzoni  opera  omnia  Laus.  1738. 
p.  287  —  91.  S.  auch  Comm.  liter.  noric. 
1738.)  Es  entstand  allgemeiner  Collapsus, 
Trismus,  kalter  Schweiss,  Schwindel,  Trü- 
bung des  Gesichts,  Ohnmacht  und  Erbrechen ; 
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der  Puls  war  kanm  ffihlbar.  Nach  dem  Er- 
brechen gab  man  Sal  volatile  mit  Tinet  Croci 
und  Wein.  Der  Kranke  wurde  hergesUXtL 
Eine  ganz  ähnliche  Beobachtung  steht  in  den 
Phiios.  Transact  von  1731.  Brechmittel  ond 
Analeptica  stellten  die  Ver^fteten  wieder 
her.  —  Unglöcklicher  lief  ein  anderer  Fall 
ab.  Ein  Chirurg  ass  aus  Uebermuth  von' 
dem  Kraute,  nm  zu  beweisen,  dass  es  ^aiis 
unschädlich  wäre.  Er  verfiel  in  Betänbang 
und  starb.  So  berichtet  Noraew  eine  Bege- 
benheit mit  einem  giftigen  Kraute,  der  blaoe 
Sturmhnt  genannt,  in  der  Abh.derK.schwed. 
Acad.  d.  Wiss.  auf  die  Jahre  1739—10.  Bd. 
I.  Hamburg  1749.  p.  48—50.  Die.  beigege- 
bene Abbildung  ist  gut  und  lässt  aber  die 
Natur  der  Pflanze  keinen  Zweifel. 

Eine  der  wichtigsten  hieher  gehörigen 
Beobachtungen  finden  wir  in  Paffo«  Abband« 
lung.  Vier  Individuen  hatten  von  einem  Eli« 
xir  getrunken,  zu  dessen  Bereitung  man 
statt  der  »Racine  de  Livechecc  (Ligustic.  le- 
visdcum)  Aconitwurzel  genommen  hatte. 
Drei  starben  nach  zwei  bis  drei  Stunden, 
einer  wurde  durch  Brechmittel  und  Demol- 
centia  gerettet.  —  Nächstdem  ist  ganz  neuer- 
lich in  Italien  eine  Vergiftung  von  12  Per- 
sonen durch  den  frischen  Saft  des  Aconit 
Napell.  vorgekommen.  Sie  ist  \on  BolarJümi 
(im  Memonale  della  Medicina  contemporanea 
Settembre  1840)  beschrieben  worden*).    Am 


*)  Anzeigen  davon  geben:  Gazeüe  m^.  de 
Paris  1840.  p.  825.  u.  Edinb.  med.  Journ.  1841, 
JuU  p.  297. 
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Uten  Juni  18i0  nahmen  12  Kranke  (resp. 
an  Scorbat  and  Pellagra  leidend)  in  dem 
Wahne,  es  sei  sacc  Cochleariae  rec,  eine 
Dosis  von  90  Grammen  frisch  ansgepressten 
Saftes  des  Eisenhuts.  Ein  Mann  von  60 
Jahren  befand  sich  zuerst  äbel  danach;  er 
bekam  Beingstigang  und  Erbrechen,  und 
starb  nach  einigen  Stunden,  ohne  dass  man 
die  statt^habte  Verwechselung  entdeckt 
bitte.  Es  war  ihm  bloss  Ol.  Ricmi,  ein  Ve- 
aicator  und  ein  warmes  Bad  verordnet  wor- 
den. Bei  zwei  Frauen,  welche  am  Scorbut  lit- 
ten, erregte  das  Gift  grosse  Unruhe,  Con- 
vobionen  und  all^remeine  proslratio  virinm. 
Sie  starben  ebenfalls  nach  zwei  Stunden.  Die 
neun  andern  wurden  gerettet  |  sie  zeigten 
sämmilich  grosse  Schwäche,  geistige  Nieder- 
geschlagenheit,  ein  bleiches  verfallenes  Ge^ 
sieht ^  tief  liegende,  blau  geringelte  Augen, 
erweiterte  Pupillen,  Schwindel  und  Kopf- 
schmerz, besonders  im  Hinterkopf.  Der  Un- 
terleib ward  tympanitisch  aufgetrieben  und 
schmerzhaft;  es  erfolgte  Erbrechen  graner 
Blassen  und  bei  Einigen  auch  derartige  flüs- 
üge  Stuhlausleerungen.  Alle  litten  an  Be- 
klemmung, grosser  Angst,  allgemeiner  Kälte 
mit  blauen  Nägeln  und  Krämpfen  in  den 
Beinen;  der  Puls  war  kaum  fühlbar.  — 
Diese  Erscheinungen  erregten  natürlich,  noch 
ehe  man  die  stattgehabte  Verwechselung 
entdeckt  hatte,  den  Verdacht,  dass  Vergir- 
tong  durch  einen  scharfen,  narkotischen  Stoff 
obwalte,  und  man  gab  starke  Brechmittel 
and  später  erregend  belebende  Arzneien,  wie 
Zimmttinctur ,  Liq.  anodyn.,  starken  Wein, 
Rhom  and   Liqueur   mit   Wasser   verdünnt, 

Jeam  Bd.  XCIY«  St.  2.  2 
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aber  in  solchen  Dosen,  dass  Beraaschnng  dar- 
nach erfolgte.  Arme  und  Beine  worden  mit 
Spiritus  gewaschen.  Bei  diesem  Verfaliren 
kehrte  die  Wärme  der  Haut  wieder,  der  Pub 
hob  sich  und-  nach  Verlauf  einiger  Standea 
waren  die  Patienten  hergestellt. 

Die  Section  der  an  der  Vergiftung  Ter- 
storbenen  ergab:  starke  Ueberfällung  der 
Hirnhäute  mit  Blut,  Erguss  von  seröser  Feadi«. 
tigkeit  an  der  Basis  cranii  und  in  der  Art« 
chnoidea  cerebri,  nicht  aber  in  den  Ventri- 
keln. Letzteres  fand  jedoch  Pallas  in  den 
von  ihm  beobachteten  Fällen.  Herz,  Lungen 
und  die  grossen  Gefässe  enthielten  viel 
schwarzes  Blut.  Der  Magen  von  Gas  aus- 
gedehnt war  mit  einer  gräulich  -  röthlicheo, 
klebrigen  und  übelriechenden  Flüssigkeit  an- 
gefüllt und  die  innere  Haut  desselben 
mit  unregelmässigen  rothen  Flecken  über- 
säet. Dergleichen  zeigte  auch  die  Schleim- 
haut des  Zwölffinger-  und  des  Dünndarms. 
Pallas  beschreibt  diese  Flecken  als  entzün- 
det, nicht  aber  als  excoriirt  oder  nlcerirt. 
Bei  Thieren  stellte  Brodle  Versuche  an. 
Er  fand  die  Lungen  mit  Blut  überfüllt,  fast 
braun,  Magen  und  Darm  aber  nicht  entzün- 
det.    (Conf.  Orfila.) 

Die  Erscheinungen  im  Leben,  wie  der 
Befund  nach  dem  Tode  charaktcrisiren  dem- 
nach die  Wirkungen  des  Aconits  als  die  eines 
scharfen  narkotischen  Giftes.  Ueber  die  chemi- 
sche Natur  desselben  und  namentlich  über  die 
Frage,  in  welchen  (nähern  oder  entfernten) 
Bestandtheilen    der    Pflanze   das    eigentlich 
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wurksame  Agens  enthalten  sei,  dürfte  nach 
dem  gegenwärtigen  Stand  der  Wissenschaft 
wohl  noch  nicht  abgesprochen  werden  kön- 
nen. Als  nähBte  Be^tandiheile  werden: 
Pflanxen-Ei weiss ,  ein  schwarzer  öhlichter 
Stoff,  eine  grflne  Substanz  ähnlich  der,  die 
man  in  der  China  findet,  Holzfaser  und 
Pianzen- Parenchy m  anffeeeben.  EntfenUe 
Beatandtheile  sind :  Chlorkalk,  Schwefel-  und 
ipfelaanrer  Kalk  und  ein  Alcaloid:  das 
AnmUim.  Letzteres  ist  in  so  geringer  Menge 
ia  der  Pflanze  vorhanden,  dass  man  schon 
am  *  deswillen  es  nicht  als  den  alleinigen 
IMger  des  wirksamen  Princips  derselben 
aasäen  darf. 

Zorn  arzneiUehen  Gebrauch  sind,  nächst 
dem  Mtreckneten  Pulver,  folgende  Präparate 
ctea  Aconits  in  Anwendung  gekommen:  I) 
das  Extract,  und  zwar  das  Extr.  aquosum  und 
ein  Kxtr.  spirituosum  nach  Lombard,  2)  die 
apiritnäse  Tinctur  nach  Kämpf,  3)  die  Tinct. 
aetherea  nach  Hufeland  und  4)  das  Aco« 
nitin. 

Der  Extract  ist  nach  Siörks  Vorgang, 
das   am   allgemeinsten   von    den    Praktikern 

{gebrauchte  Präparat.  Vorsichtig  und  aus 
rischen  Blättern  der  wildwachsenden  Pflanze 
bereitet,  enthält  es  (ho  glaube  ich  aus  eige- 
ner Erfahrung  versichern  zu  können)  die 
wirksamen  Bestandthelle  derselben  am  besten 
vereint  und  macht  Jede  andere  Bereitung 
entbehrlich,  um  so  mehr,  als  es  wohl  Jahr 
and  Tag  seine  volle  Integrität  behält. 

2* 
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Stärk  spricht  sich  in  seinen  Schriften 
nicht  darüber  aas,  dass  ihm,  bevor  er  zu 
seinen  Versuchen  mit  dem  Aconit  geschrit- 
ten, irgend  Etwas  den  medicinischen  Ge- 
brauch desselben  Betreffendes  von  andern 
Aerzten  bekannt  gewesen  wäre.  Wir  haben, 
auch  bei  möglichst  sorgsamer  Durchforschung 
der  medicinisch- praktischen  Literatur  aller 
Zeiten,  in  dieser  Beziehung  nur  sehr  geringe 
Ausbeute  gewönnen,  die  sich  zudem,  ausser 
den  im  Vorstehenden  bereits  mitgetheiiten 
kurzen  Notizen,  mehr  auf  Curiosit&ten  be^ 
schränkt.  80  lesen  wir  bei  Du  Haltte,  dass 
die  Chinesen  das  Aconit  mit  dem  Namen 
Tsao-Ou  belegen,  seine  giftigen  Eigenschaf- 
ten wohl  kennen,  aber  auch  durch  ZnsStse 
unschädlich  zu  machen  wissen  und  es  in 
kleinen  Dosen  als  Heilmittel  anwenden.  Na- 
mentlich haben  sie  eine  Composition  gegen 
die  Huhr,  die  Aconit  und  ausser  mandieilei 
indifferenten  Mitteln  auch  noch  Rhabarber 
enthält,  dem  vielleicht  allein  die  Wirkung  in 
dieser  Krankheit  zugeschrieben  werden  nuiss. 

Gaten  weiss  ausser  der  giftigen  Wir- 
kung des  Aconits  auf  Thiere  nichts  weiter  von 
ihm  zu  berichten,  als  dass  es  anwendbar  ad: 
»ad  putrefaciendnm  externas  corporis  partes 
nut  circa  sedem  «  (Simpl.  Med.  Lib.  YL).  — 
Nach  Cordns  *)  soll  zu  seiner  Zeit-  der  Ei- 
senhut wie  andere  giftige  Pflanzen  in  der 
Medicin  gebräuchlich  gewesen  sein.     So 


*)  Botanologicum  s.  Colloquium  de  herbia. 
Colon.  1534.,  nod  Judicium  de  herbis  et  med. 
simpl.  FrancoC  1549. 
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tirt  MelUn  (Mat  med.  p.  380)  und  fügt  noch 
hinzu^  dass  Conrad  Gfe^aner  einen  starken 
Thee  vcm  den  BUttern  des  Napels  ohne 
Schaden  selbst  getrunken  habe.  Als  äus- 
seres Mittel  diente  er  in  den  ältesten  Zeiten 
und  zwar  als  Yesicans  bei  Pestbeulen.  Als 
Ctewfthrsmtnner  werden  von  MeUin  (ibid.) 
«OH  Helmüni  und  Hercules  a  Scueonia  ange« 
fihrt  Bei  Helmoni  habe  ieh  weder  dieses 
Bseh  die  oben  angefahrte  Stelle  auffinden 
Utamen.  ^ 

Semmeri,  der  in  zwei  Kapiteln  seines 
Werkes  die  giftigen  Wirkungen  des  Aconits 
und  des  Napels  (er  sieht  beide  als  rerschie- 
dene  aber  verwandte  Pflanzen  an)  ausführ- 
lidi  abhandelt,  erwähnt  mit  keinem  Worte 
dner  medicinischen  Anwendung  derselben,  und 
FUedrieh  Hoffmann  spricht  im  zweiten  Bande 
seiner  Med.  rat.  systemat.  nur  vorübergehend 
und  mit  wenigen  Worten  von  dem  Aconit  als 
von  einem  Gifte,  nicht  aber  als  von  einem 
Heilmittel.  Kunze^s  betreffende  Angabe  (I.e.) 
seheint  mithin  auf  einem  Irrthum  zu  beruhen. 

Allem  Anscheine  nach  wurde  also  Stark 
nicht  durch  irgend  eine  fremde  Autorität,  son- 
dern allein  durch  eigenes  Nachdenken  dahin 
geleitet,  unter  den  ! verschiedenen  als  giftig 
bekannten  Pflanzenstoffen  auch  mit  dem  Aco- 
nite  zu  experimentiren.  Er  versuchte  die 
Wirkung  desselben  zuerst  an  sich  selbst  und 
bediente  sich  dazu  des  Extracts.  Er  mischte 
nimlich  2  Gran  desselben  mit  Dr.  ji  Zucker, 
besann  davon  Morgens  nüchtern  6  Gr.  zu 
nramen  und  stieg  bald  bis  zu  20  Granen. 
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Die  kleinen!  Dosen  blieben  ohne  alle  lieiiierk- 
bare  Reaction ,  bei  20  Gr.   aber  stellte  9idk 
allgemeiner  Schweiss   ein,   der  sich  ttelick 
anf  gleiche  Weise  8  Tage  lan^  wiederheUe 
und   sich  auch  noch  an  den  folgenden  Ta- 
gen, wo  dai^  Mittel  ausgesetzt  wurde,  wie- 
der einstellte.    Auf  diese  Erfahrung  grfindete 
Siörk  dieVernmthiing.dass  derAconit  ein  kriC- 
tiges  Schweiss  beförderndes  Mittel  seij  mit 
Sicherheit  ohne  Naehtheil  zu  furchten  ange- 
wendet werden  könne  und  Nutzen  verspriäe 
bei  Krankheiten   ^ubi   materies   peccans  uer 
vias   sudoriferas   potest  epe!li.(c     Seine  Er- 
fahrungen erzählt  er  im  dritten  Kapitel  seines 
Buches  in  dreizehn  kurzen  Krankheitsgeschich- 
ten.    Der  erste  Kranke  litt  an  einem  seit 
4  Monaten  bestehenden  heftigen  allgemeinen 
Rheumatismus,  der  bis  dahin  vielen  Erfiftiren 
Mitteln  widerstanden  hatte.    Das  Aconit  he» 
wirkte    bald    Schweiss    und   Nachlass    der 
Schmerzen  und  in  wenigen  Wochen  war  die 
Heilung  vollendet.     Der  zweite  Kranke  war 
von  Ischias  befallen,  zu  der  sich  nochRhea* 
maHsmus  des  Arms  gesellte.    Zwanzig  Grane 
des   obigen  Pulvers   zweimal   im  Tage   ge- 
reicht, verschafften  eine  ruhige   Nacht   and 
am  folgenden  Tage  kehrte  der  Schmerz  nicht 
wieder.    Dagegen  entstand  allgemeines  Jak- 
ken über  den  ganzen  Körper,  ein  pustulöser 
Ausschlag   und   ein   leichtes   Dunsten.     Das 
Mittel  wurde  noch  I  Wochen  ohne  Nachtheil 
fortgebraucht  und  das  Uebel  vollkommen  be» 
seitiget.     Bei   einem   dritten  Kranken  hatte 
ein    hartnäckiges   Quartanfieber  Jahre    lang 
bestanden  und  die   einzelnen  Anfälle  dessel« 
ben  waren  von   heftigen  Glieder-  and  BtOi« 
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BBidlmersen  begleitet.  Allgemeine  Kache« 
e  und  Abmiigerang  hatten  bereits  bei^on- 
m.  Das  Mittel  achien  hier  pargirend  zu 
irken,  die  AnffUIe  wurden  aber  schwächer. 
ach  nenn  Tac eii  erfolgten  keine  Ausleernn- 
n'mebr  nnd  mia  Fieber  blieb  aus.  Stärk  sagt: 
'eeit  igitor  Aeonitam,  quod  nee  cortex  pcru- 
anoa,  nee  aliud  remedium  potuit  efficere.« 
einnSchst  versuchte  Stärk  das  Aconit  gegen 
rtsengeachwfilste  (Tamores  parotidis  glandu- 
mm  aubmaxillarinm),  die  mehr  oder  weniger 
it  Gicht8chmer7#en  verbunden  waren  Bei 
elveren  Patienten  erfolgten  danach  gur  keine 
lerUbare  Ausscheidupgen ,  die  Schmerzen 
.ir  Hessen  nach,  Hirte  und  Ausdehnung  der 
lUMrea  schwanden  allmählig.  Die  Ver- 
mungskräfte  wurden  durch  das  Mittel  nicht 
eeioMchtiffet^  vielmehr  blieb  der  Appetit 
ibrend  des  Gebrauchs  desselben  gut. 
riftigc  Mittel,  wie  Mercnr  nnd  Cicuta,  wa<- 
n  vorher  ohne  Wirkung  geblieben.  — 
elbst  bei  einer  aufgebrochenen  scirrhösen 
rostdrüsesah  Stärk  günstige  Einwirkung  von 
^r  länger  fortgesetzten  Anwendung  unsers 
ittels.  Die  übrigen  Krankheits-Geschich- 
o  betreffen  Fälle  von  wahrer  Gelenkgicht. 
as  Aconit  bewirkte  Nachlass  der  Schmer- 
sn,  bald  unter  sichtbarer  Steigerung  der 
aat',  Harn-  oder  Stnhiausleerungen,  bald 
ine  alle  derartige  objective  Erscheinungen, 
ehnliche  günstige  Wirkungen  zeigte  das 
ittel  selbst  in  einem  Fall  von  Anchylose 
id  in  einem  andern  von  Tophis. 

Wie    Stärk  selbst   anführt,    nahm   van 
meUB  lebhaften  Antbeil  an  diesen  Yersa- 
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eben  und  besnehte  wiederholentlich  die  Kran- 
ken,  welche  Gegenstand  derselben  waren. 
Demnächst  fühlte  besonders  CoUin  (der  be* 
kanntlich  mit  Stark  zugleich  dem  Kranken- 
banse  vorstand,)  sich  bewogen  das  mittel  in 
Gebrauch  zu  ziehen  und  hatte  wiederiiolt 
Gelegenheit  die  Wirksamkeit  desselben  n 
bestätigen. 

Drei  Jahre  später  (1765)  erschien  die 
Fortsetzung  des  StöVAr'schen  Werkes.  Er 
klagt  in  der  Vorrede,  dass  er  zwar  viel 
Widerspruch  erfahren,  dies  ihn  aber  nieht 
abgehalten  hätte  seine  Untersuchungen  fort- 
zusetzen *).  Zuvörderst  empfiehlt  er  keine 
andere  Species  der  Pflanze,  als  die,  welche 
er  gebraucht  (flore  coeruleo)  und  wovon  eine 
Abbildung  seinem  Buche  beigegeben  ist,  an- 
zuwenden, auch  das  Kraut  vor  dem  Erschei- 
nen der  Blüthe  einzusammeln  und  das  Ex- 
tract  vorsichtig  und  sorgfältig  bereiten  zu 
lassen.  Dieser  zweiten  Abtheilung  des  Werks 
sind  abermals  14  Krankheitsgeschichten  bei- 
gefügt Sie  betreffen  Tophi  venerei,  Spina 
ventosa  und  Gicht  in  verschiedenen  Formen 
(wo  in  mehreren  Fällen  allgemeine  Lues  und 
starker  Gebrauch  des  Quecksilbers  vorange- 
gangen war).  Stärk  glaubt  sich  aus  diesen 
Erfahrungen  zu  den  Folgerungen  berechtigt« 
dass  das  Aconit  gichtiscne,  rheumatische  und 
podagrische  Schmerzen  beseitige,  gegen  ve- 

*)  »Quamvis  plures  sint,  qui  in  me  ei  mea 
mcdicamenta  saerere,  et  sabindc  sat  ruditer  in- 
veliuntar  —  —  viris  iantum  iis  scribo,  qui 
artem  amani  et  ejus  incremenium  atque  recta 
ocrda  habent  et  ab  inyidia  peuito«  sunt  immoneSi^ 
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MriMhe  Uebel,  die  den  gewSbilichen  Mit- 
-teln  widerstanden  hStten,  noch  wirksam  sei 
und  selbst  bei  Amaurose  and  Cataract  sidi 
nfttafich  bewiesen  habe:  es  kOnne  Monate 
lang^ohne  Nachtheii  fortgebraucht  unter  Um- 
atiadeo  in  Verbindung  mit  Calomel  und  Ci- 
eota,  und  in  Dosen  von  2  bis  6  Granen  und 
darfiber  gegeben  werden.  Sicher,  soschliesst 
er  (S.  110  des  Libell.)?  sei  der  Gebranch  des 
AitmStB  immer,  wenn  er  sich  auch  oft  nutz- 
los s^e.  Manche  Krankheiten,  die  derCicuta 
widerständen,  wichen  dem  Aconit  und  umge- 
kehrt. Im  achten  Kapitel  »Observata  ab  ex- 
ieris  Gommunicataa  äberschrieben  finden  wir 
Erfidunngen  anderer  Aerzte,  welche  dem 
Yerfiisser  schriftlich  oder  mändlich  mitge- 
iheik  wurden,  unter  andern  den  von  Kaetfipf 
beobaehteten  Fall  einer  Frau,  welche  wegen 
Gicht  das  Extr.  Aconiti  8  Monate,  ohne  Nach- 
theii nnd  mit  günstigem  Erfolge  gebraucht  hat. 

So  viel  über  den  Inhalt  der  Stärk^schen 
Schriften.  Sie  erregten  ein  erosses  und  all- 
gemeines Aufsehen  und  die  besten  Praktiker 
jener  Zeit  fanden  sich  bewogen  die  von  ihm 
empfohlenen  Medicamente  in  Anwendung  zu 
bringen.  Die  vorzäglichsten  kritisch-litera- 
rischen Journale*)  gaben  von  dem  Inhalte 
Kenntniss  und  die  Patienten  bestätigten  die 
Wirkungen  des  Aconits  nach  eigenen  Er- 
fahmngen.    So  erzählt  der  Ret.  in  den  Com- 


*)  Commeniarii  de  rebus  in  scientia  nain- 
rali  et  med.  gestis  (Bd.  XI.  p.  240.  u.  Bd.  XYII. 
p.  303.  und  das  Commerc  liter.  Norimbergense 
a.  m.  O. 
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mentarien,  dass  er  daa  Extr.  Aconiti  in  einem 
Falle  von  Spina  ventosa  9  Monate  lang  an* 
gewendet  2^  Unzen  desselben  Terbraocht, 
aber  auch  vollständige  Heilung  erziielt  bitte. 

Demnächst  wurden  die  Störkscben  Ter« 
suche    in    klinischen    Instituten    wiederholt 

Stoll  im  3ten  Bande  der  Rat«  med.  sagt 
p.  167:  Hac  tempestate  occasio  afferebaCur, 
experiundi,  quantum  ferro  quis  possit  extra- 
cti  ex  aconito  parati;  a  minnta  dosi  inoepi- 
mns  atque  eandem  ita  auximuä  quotidie,  nt 
aeger  intra  nychthemeron  absnmeret  partitis 
vicibus  et  absque  incommodo  scrupulos  septenu 
Die  Resultate  dieser  Untersuchungen  finden 
wir  in  akademischen  Streitschriften  verzeich- 
net So  erzählt  Andreae  (I76S  L  e.)  3  Beo- 
bachtungen über  Gicht  aus  der  damals  unter 
Junkers  Leitung  stehenden  Hallischen  Klinik. 
Das  Aconit  erregte  in  sehr  kleinen  Dosen 
Beängstigung,  Schweiss  und  zuweilen  Diar- 
rhöe, schaffte  aber  grosse  Erleichterung  ond 
der  Verfasser  ist  geneigt,  dem  Mittel  eine 
»vim  resolutoriam»  und  eine  dem  Opium  ana- 
loge specifische  Wirkung  auf  die  Nerven  zu- 
zuerkennen. Reinhold  (1769)  veröffentfichte 
in  seiner  Inaugural  -  Dissertation  die  Erfah- 
rungen mehrerer  praktischer  Aerzte  Aags- 
burgs,  namentlich  Guerin^s^  Ehrmann^s  ond  . 
I{i6e'«,die  das  Aconit  gegen  verschiedeneArten 
der  Gicht  nützlich  befanden.  Ehrhard  da* 
gen  empfahl  es  gegen  hysterische  Beschwer- 
den.    Gmelin  *)  rühmte  das  Aconitum  Lyco- 


*)  Joh.  Georg  Gmelin  y  Flora  sibirica.     Pe- 
tropol.  1768.  pv  189. 
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ctOBQB  gegen  Epilepsie,  Syphilis  und  bei 
Sehwiche  des  Magens  und  SiSrk  selbst 
•eiste  Mtne  Forsehängen  Aber  den  Eisenhat 
.  minBterbrochen  fort,  wie  wir  aus  einer  spA- 
tem  Schrift  *)  ersehen ,  wo  er  im  Appendix 
die  noch  nachher  vollkomnien  bewährte  Er- 
'fiihrahg' mittheilt,  dass  das  Aconit  auch  bei 
idberhaftem  Rheumatismus  sich  fiberaas  wirk- 
sam geneigt  and  bei  vorwaltender  entKOnd- 
lUer  Diathiese  sehr  Kweckmissig  mit  Nitrom 
wfcmiden  werden  könne. 

Unter  den  A  ersten,  die  theilsZei tgenossen, 
ihffls  anmittelbare  Nachfolger  8tSt^k"a  seinem 
Benipiele  folcend,  das  Aconit  angewendet 
and-  ihre  Erfahrungen  darüber  bekannt  ge* 
»aeht  habcn^  nennen  wir  Kaempf,  StoU^ 
Qndbigj  CWfin,  FrÜMe^  Thilenius,  Weikard, 
Lo^^er^  Richter  und  ?^urray.  Letzterer 
hat  die  Geschichte  des  Aconits  und  seiner 
Anwendung  als  Heilmittel  von  Stork  bis  zu 
dem  Jahre  1784  (wo  der  Apparatus  medica- 
ninnm  erschien)  in  diesem  vortrefflichen 
Werke  eben  so  vollständig   als  bändig  dar* 

S€Stellt**).    Diese  Arbeit  bildet  noch  heute 
ie  Gn'.ndlage  dessen,  was  spätere  Werke 
.  der  Materia  medica  über  den  Eisenhut  sagen ; 
}a  manche   deraelben  begnügen    sich   damit, 
MwrrmfM  Werke   (wenn   sie  es  auch   nicht 
eingestehen),  treulich  zu  reproduciren. 


*)  Libellus  de  Uta  med.  Pulsatillae  nigri- 
eaniis.  Tindob.  1771. 

^)  J.  A.  Murrwf  Apparatas  medic.  Gott. 
1784.  VoL  3.  p.  5—28. 
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Die  Mehrzahl  der  oben  genannten  Schrif- 
steller  haben  in  ihrer  Praxis  die  Blesaltate 
dbr  StörArischen  Beobachtungen  über  das 
Aconit  9  wenn  auch  nicht  immer  in  gleichem 
Masse  wie  er  selbst,  doch  auf  so  vortheit- 
hafte  Weise  bestätigt  gefunden,  dass  auf  ihre 
Autorität  hin  das  blosse  Aconit  unter  den  von 
Siörk  eingeführten  neuen  Mitteln  eine  der 
ersten  Stdlen  in  dem  Arzneischatz  einge^ 
nommen  hat  Hierbei  dürfen  wir  aber  zur. 
Ehre  der  Wahrheit  es  nicht  mit  Stillschwei- 
gen übergehen,  dass  andere  nicht  minder  be- 
rfihmte  und  hochachtbare  Praktiker  jener 
Zeit  über  dasselbe  ein  bei  weitem  weniger 
gunstiges  Urtheil  gefällt  oder  ihm  auch  wohl 

£ar  keine  Aufmerksamkeit  geschenkt  haben, 
etzteres  ist  namentlich  bei  Bwr.ieriu8y  Joh. 
Peter  wie  auch  Joseph  Frank  der  Fall,  in 
deren  Schriften  wir  vergeblich  nach  Anga- 
ben fiber  das  Aconit  geforscht  haben.  Auch 
in  den  letzten  Decennien  des  vorigen  Jahr- 
hunderts und  bis  anf  die  neueste  Zeit  herab 
sind  gründliche  Arbeiten  zur  Erforschung  der 
Heilkräfte  des  Aconits  nicht  veröffentlicht 
worden.  Was  darüber  erschienen,  beschränkt 
sich  auf  einzelne  in  Journalen  zerstreute  Be- 
obachtungen, welche  mit  möglichster  Voll- 
ständigkeit in  Voigters  Arzneimittellehre 
(Ausgabe  von  jKuAnBd.  III.  1817)  gesammelt 
und  verzeichnet  sind.  Fogt  (in  seiner  höchst 
schätzbaren  Pharmakodynamik  1828)  hat  dies 
nicht  vervollständiget:  wie  es  denn  überhaupt 
nicht  in  seinem  Plane  lag,  die  Literatur  an- 
zugeben; er  begnügt  sieb  damit  nur  die  all- 
gemeinen Resmtate  über  die  Wirkung  der 
Arzneimittel  höchstens  mit  Nennung  einzel- 
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■er  Gewibraninner  darzastellen.  Dass  er 
«IM  eigener  Erfahrong  fiber  das  Aconit 
ipriche,    geht    ans    seinem    Werke    nieht 

Weitere  Zuaammenstellang  und  Benat- 
«mg  der  neuem  das  Aconit  betreffenden  Lit« 
teratar  finden  wir  in  JRicAorcf«  med.  Botanik 
TOQ  KumsB  (Band  II.  1826),  wo  der  Artikel 
Aeonit  durch  den  Heraasgeber  gemeinsehaft» 
Beh  mit  MUieh^nbach  bearbeitet  ist.  Er  um- 
&SBt  »gleich  das  Pharmakologische  und  die 
iieaere  medicinische  Literatur  ist  äberaus 
flewrig  dabei  benutzt  worden.  Eben  dies 
gUt  von  dem  für  Materia  medica  höchst 
achitsbaren  französichen  Werke  des  Merai 
md  de  LofM*),  in  welchem  in  dem  Artikel 
Aeonit  besonders  die  neuere  französische  Li- 
tormtar  sorgfältige  Beachtung  gefunden  hat 

Als  die  neuesten  deuisehen  Werke  ober 
Matmia  medica  sind  das  Handwörterbuch  von 
Sachs  und  Dulk  (IH30)  und  die  Materia 
medica  von  Sobemheim  (181(0  hier  su  nen- 
nen. —  Was  das  erstere  betrifft,  so  lag  his- 
torisch-literarische VolIstSndi^kcit  äberhanpt 
nicht  in  dessen  Plan  und  bei  aller  Achtung 
för  das  Werk  müssen  wir  frei  bekennen,  dass 
das  Capitel,  welches  vom  Aconit  handelt; 
sieh  nicht  durch  praktische  Brauchbarkeit 
auszeichnet.    Der  Verfasser  geffillt  sich  viel- 


*)  Diciionnaire  universel  ie  nkaiiire  mMi- 
eal«  et  de  th^rapeniique  g^n^rale.  6  BKnde. 
Pari«  1829—1834. 


—    30    — 

mehr  in  dem  Versncbe,  die  Wirkungen  des 
Mittels  theöretisch-physioldgisch  zo  begrflnden. 
Die  Sobemheimisehe  Schrift  strebt  allein  da- 
hin, das  Bekannte  in  tabellarischer  Form  fiber^ 
sichtlich  zusammenzustellen.  —  In  Betreff  der 
englisehen  Literatur  durfte  das  Werk  Jan. 
Pereira^B  als  das  neueste  vor  Allen  zaRathe 
gezogen  zu  werden  verdienen.  Der  Artikel 
Aconit  in  demselben  ist  jedoch  dberaas  knrs 
ausgefallen  und  gewährt  keine  besondere 
Belehrung.  Aus  Uittheilungen  in  Zeitschrif- 
ten wissen  wir  indess,  dass  die  englischen 
Aerzte  dem  Eisenhut  eine  grössere  Aufmerk- 
samkeit geschenkt,  ihn  besonders  bei  Neu- 
ralgien, namentlich  beim  Gesiehtsschmers 
häufig  angewendet  haben  und  ffir  seine 
Wirksamkeit  ein  gunstiges  Zengniss  able- 
gen. So  viel  uns  bekannt,  sind  es  englische 
Aerzte  allein  (namentlich  TumhuU)^  welche 
bis  jetzt  das  Alcaloid  des  Eisenhuts,  dim 
Aconilin  in  die  Materia  medica  eingeführt- 
haben.  Wir  wissen  weder  von  deutschen 
noch  von  französischen  Aerzten,  dass  sie  die- 
sen, auch  den  Chemikern  noch  in  mehrerer 
Beziehung  sehr  problematischen  Stoff,  als 
Arzneimittel  versucht  hätten.  Was  darüber 
überhaupt  bekanntgeworden,  haheu Dierbaek 
nnd  Riecke  in  ihren  Schriften  gesammelt. 

Die  allerneueste  Geschichte  unseres  Mit-* 
tels  anlangend,  so  haben  wir  Ursache  anzu- 
nehmen, dass  die  Aerzte  wenigstens  in 
Deutschland  die  Wirksamkeit  desselben  bei 
weitem  geringer  anschlagen^  als  sie  es  ver- 
dient, und  dass  viete  achtbare  Praktiker  ea 
nur  selten  und  nur  beiläufig  anwenden,  ja  ea 
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woU  gABB  aas  ihrem  Anneitchatee  verbannt 
kaben.  Dien  wisBen  wir  indesa  meist  nor  aaa 
rnimllicIieB  Mittheilongen.  Die  einatge  Stimme, 
walche  in  dieaem  Sinne  laut  gewerden  wSre, 
ist  di%- NfsitmanfifM.  Wie  achon  irflher  in  sei- 
nem Handbuche,  ao  neoerlichst  in  seinen 
Bemerikongen  *)  spricht  er  die  frühem  gfin- 
stigen  iÜrtheile  w  vieler  ausgezeichneten 
Prwtiker :  verachtend  ein  absoiates  Anathema 
gegen  das  Aconit  aas. 

Wir  wenden  ons  Jetzt  zor  speciellen  Be- 
traehtnng  der  medieinUchen  Anwendung  des 
AcofiitB* 

■ 

Die  Krankheiten^  g^gen  welche  das  Aco- 
nit, seit  SiSrk*4  Yersnchen,  angewendet  und 
empCohlen  worden^  sind:  Rheumatismus,  Gicht, 
KrVmpfe  und  Convnisionen,  Lfihmungen,  Lun- 

fensucht,  Krankheiten  der  Hamwege  und 
fechten.  Wir  wollen  die  Wirkungen  des 
Aconits  bei  diesen  Krankheiten  nach  den 
darfiber  gemachten  Erfahrungen  genauer  za 
erfirtem  versuchen. 

/.  Rheumatische  Krankheiten»  Gegen 
alle  Arten  und  Formen  derselben,  so  wie  ge- 

Sen  ihre  Nach-  und  Folgekrankheiten  ist 
SS  Aconit  angewendet  worden.  Längere 
Zeit  schienen  die  Aerzte  jedoch  die  Anwen-« 
düng  bloss  auf  den  chronischen  fieberlosen 
Rheumatismus  beschränkt  and  sie  bei  acutem 


*)  K.  G.  iViPtimafiii,   Bemerkangen  ttber  die 
gebriachlichsteo  Arsneimittel.  Beri.  1840.  p*  U8« 
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Rheomatisiniifi  nQd  vorwaltender  entzfindfieher 
]Diathese  nicht  rathsam  gefunden  zu  haben. 
Aber   schon  Stärk   hat  daraof  anfimerkaam 

Semacht,  dass  auch  in  diesen  F&Uen  das 
.conit  ohne  Nachtheil  angewendet  und,  wie 
er-  ausdrücklich  empfiehlt,  ui^ter  Umstfinden 
selbst  mit  Nitrum  verbunden  werden  könne. 
Diesen  Ausspruch  Stark' &  glauben  wir  unbe- 
dingt und  aus  eigener  Erfahrung .  bestitigen 
zu  müssen. 

Es  versteht  sich  wohl  von  selbst,  dass 
wo  allgemeine  oder  örtliche  Blutentziebnngen 
angezeigt  sind,  sie  allen  andern  Mitteln  vor^ 
angehen  müssen.  Sobald  aber  der  streng 
antiphbgistischen  Indication  Genüge  geleistet 
worden,  steht  der  sofortigen  Anwendung 
des  Aconits  nichts   entgegen.    Eine   anfre- 

Sende  Wirkung  auf  das  Gefässsystem,  etwa 
er  des  Camphors  ähnlich ,  haben  wir  beim 
Aconit  nie  wahrgenommen;  die  danach  ein- 
tretende Diaphorese  erfolgt  ohne  verberge« 
hende  sturmische  Bewegungen  im  Blutsystem» 
ja  oft  tritt  die  wohlthätige  Beruhigung  der 
rheumatischen  Schmerzen  ohne  alle  Vermeh- 
rung der  Haut-  oder  Nieren-Secretionen  ein. 
Wir  müssen  frei  gestehen,  dass  wir  in  kei- 
ner Form  des  acuten  wie  des  chronischen 
Rheumatismus  andre  Contraindicationen  des 
Aconits  kennen  als  Entzündung  und  Sabnr- 
ral-Zustand.  Si  quid  movendom  est,  movel 
ist  ja  die  alte  Hippokratische  UniversaMiidi- 
cation  in  allen  Krankheiten.  Sie  erscheint 
aber  bei  rheumatischen  Affectionen  sehr  oft 
von  der  grössten  Wichtigkeit  Wer  kennt 
nicht  bei  acuten  Rheumatismen  die  dbemH 
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sehend  günstige  Wirkung  der  Brechmii- 
tdt  Ausgezeichnete  Aerzte,  (wir  nennen 
von  den  l^ern  nur  Heim^  H.  Meier  und 
Jffom)  legen  den  in  kurzen  Zwischenräumen* 
so  wiederholenden  Brechmitteln  gegen  den 
hitzigen  Rheumatismus  eine  beinahe  eben  so 
aiehere  Wirksamkeit  bei,  als  diese  bei  "Ery- 
ttpdas  and  Aphthen  durch  alte  Errahrung 
erprobt  wurde.  —  Nicht  minder  vermögen 
Idoxomzen  unter  Umständen  acute  Glieder- 
schmerzen entweder  ganz  zu  bekämpfen  oder 
doch  zu  mindern  und  der  Anwendung  der 
Antirheumatica  und  namentlich  des  Aconits 
den  Wtf^  zu  bahnen.  Aus  eigener  Erfah- 
rung erwähne  ich  nur  das  Ischias,  der  Lum- 
bago rheumatica  und  des  sogenannten  He- 
xenschusses. Bei  diesen  menr  als  bei  an- 
dern Formen  des  Rheumatismus  scheinen 
Abdominalaffectionen  mit  zum  Grunde  zu 
liegen  und  die  Purganzen  nicht  sowohl  durch 
Entfernung  etwaiger  Unreinigkeiten  als  viel- 
mehr dadurch  zu  wirken,  dass  sie  die  Cir- 
culation  im  Ünterleibe  frei  machen  und  dadurch 
die  Reizung  der  Sacral-  und  Ischiadischen 
Nerven  auf  heben.  Es  ist  nicht  mein  Zweck, 
hier  die  Kur  des  Rheumatismus  in  extenso 
abzuhandeln ;  ich  will  nur  das  erwähnen,  was 
die  Aufstellung  der  Indicationen  des  Aco- 
nits (an  und  für  sich  und  im  Vergleich  zu 
andern  Mitteln)  nöthig  macht.  So  muss  ich 
zuvörderst  frei  bekennen,  dass  ich  es  nie  für 
rathsam  gehalten  habe,  mit  der  Anwendung 
allgemeiner  Blutentziehuugen  bei  Rheuma- 
tismen sehr  freigebig  zu  sein:  ich  habe  sei* 
bige  vielmehr  nui*  auf  solche  Fälle  beschränkt, 
wo    bei  deutlich    ausgeprägter   allgemeiner 

Journ,  Bd.  XCIY.  SU  2,  3 
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Plethora,  ein  wichtiges  innerem  oder  sonst 
edleres  Organ,  wie  namentlich  dasAage,  die 
Hirnhäute,  das  Rückenmark,  die  Plenra  oder 
das  Hers  selbst  von  der  Krankheit  befallen, 
oder  auch  in  hohem  Grade  bedroht  wurde. 
Es  ist  mir  oft  erschienen,  als  ob  rheumatische 
Metastasen  (z.  B.  auf  das  Herz  und  Rfickra- 
mark)  lediglich  oder  doch  vorzugsweise  durch 
zu  freie  und  reichliche  Anwendung  eines 
streng  antiphlogistischen  Heilverfahrena  bei 
einfachen,  wenn  auch  heftigen  und  fieber- 
haften Gelenkrheumatismen,  herbeigefBhrt 
worden  wären.  —  Nach  Anwendung  des  Ader- 
lasses also,  wo  dieser  unumgänglich  nöthig 
ist,  oder  nach  Application  von  Blutegeln  oder 
blutigen  Schröpfköpfen,  nach  Besänftigung 
des  entzündlichen  Zustandes  durch  Nitrum 
(beiläufig  gesagt  setze  ich  demselben  gern 
Tartarus  stibiatus  in  zwar  kleinem  doch  sol- 
chen Dosen,  dass  Emeto - Catarsis  danach 
erfolgen  mag,  und  später  etwas  Opium  zu) 
kann  man  bei  acutem  Rheumatismus,  selbst 
wenn  das  Fieber  noch  fortdauert,  ohne  Wei- 
teres zum  Aconit  übergehen.  Eine  Formel, 
deren  ich  mich  seit  länger  als  25  Jahren  am 
häufigsten  bediene,  ist  die,  wenn  ich  nicht 
irre  zuerst  von  A,  G.  Richter  *)  angegebene 
Solution  des  Extract.  Aconiti  Dracbm.  j.  in 
vini  stibiati  Unc.  j.  —  Im  Anfange  meiner 
Praxis  wandte  ich  dieselbe,  nach  Richim 
Vorgang  in  kleinern  Dosen  von  15  —  20  — 
25  Tropfen  alle  2   Stunden  an;  bald  aber 


*)  Chirurgie  Band  3.  a.  m.  O.  spiter  in  sei- 
ner Therapie  Band  2.  p.  54. 
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belehrte  mieh  die  Erfahnin^ ,  dass  doppelt  so 
starke  Gaben  nicht  nnr  ohne  Gefahr,  sondern 
anch  mit  Aussicht  auf  rascheren  Erfolg  an- 

SDwendet  werden  könnten.  Einem  meiner 
atienteu  hatte  ich  wegen  eines  heftigen 
acuten  Rheumatismus  der  Rückenmuskeln, 
welcher  beinahe  jede  Körperbewegung  un-* 
möglich  machte,  eine  halbe  Unze  jener  Trop- 
fen, also  ein  halbes  Quentchen  Extr.  Aco- 
niti  verschrieben.  Als  ich  ihn  Abends  wieder 
besachte,  freute  ich  mich  des  bedeutenden 
Nachlasses  der  Schmerzen,  erfuhr  aber  zu 
mdner  nicht  geringen  Ueberraschung,  dass 
dcHT  Kranke,  weil  die  Besserung  nicht  schnell 
genug  eintreten  wollte,  proprio  Marte  die 
ein%elnen  Dosen  des  Mittels  in  rasch   stei- 

Sender  Progression  dergestalt  erhöhet  hatte, 
ass  bis  dahin  nicht  nur  die  erste  Portion, 
also  30  Gran  Extr.  Aconiti,  sondern  von 
einer  zweiten  bereits  die  Hälfte,  also  in  etwa 
10  Stunden  circa  45  Gran  verbraucht  worden 
waren.  Es  hatte  sich  danach  weder  Nar- 
cose  noch  sonst  eine  in  die  Augen  fallende 
Wirkung ,  ausgenommen  etwas  gesteigerte 
Transspiration  eingestellt  und  Patient  rnnmte 
bloss  den  Nachlass  der  Schmerzen,  die  ihn 
am  Morgen  beinahe  zur  Verzweiflung  ge- 
iNracht  hätten.  —  Von  jener  Zeit  ab  habe  ich 
meine  Kuren  immer  mit  grossem  Dosen  die- 
ses Mittels  (30— 4U  Tropfen)  begonnen,  bin 
bald  bis  zu  60  gestiegen,  und  die  Patienten 
haben  sich  wohl  dabei  befunden. 

Es  muss  allerdings  auffallen,  dass  Störk 
bei  seiner  ersten  Einfährung  unsers  Mittels 
in  die  Materia  medica  schon  von  sehr  gerin- 

3* 
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geu  Gaben  desselben  höchst  vortheilbafl% . 
Wirkungen  gesehen  hat.  Wir  glaaben  d^^ 
Erklärung  davon  lediglich  darin  Sachen  SB 
mfissen ,  dass  Standort  der  Pflanze  und  Be*- 
reitung  der  Präparate  beim  Aconit  voa  der 
grössten  Wichtigkeit  sind  und  dass  das  Aco- 
nit, welches  Stärk  in  der  Umgegend  Wien^ä 
wildwachsend  fand  und  sehr  sorgfältig  ein- 
sammelte, ihm  ein  Präparat  lieferte,  welches 
das  Aconit  -  Extract  unserer  Of&cinen  bei 
weitem  an  Wirksamkeit  überstieg.  Hier- 
aus wird  es  auch,  wie  ich  glaube,  erklär- 
lich, weshalb  einerseits  die  Dosenbestimmun- 
gen  in  den  Lehrbächem  so  .verschieden  ans- 
follen,  andrerseits  die  mit  dem  Büttel 
gemachten  Versuche  der  Praktiker '  so 
widersprechende  Resultate  lieferten  and  in 
neuerer  Zeit  viele  Aerzte,  namentlich  bei 
uns,  dasselbe  als  unwirksam  verlassen  za 
haben  scheinen. 

Richter  scheint  in  Bezug  auf  die  Ga- 
ben des  Aconit-Extracts  ganz  ähnliche  Er- 
fahrungen wie  ich  selbst  gemacht  zu  haben. 
In  seiner  Therapie  giebt  er  (1.  c.)  diesel- 
ben nämlich  doppelt  so  hoch  als  in  der  Chi- 
rurgie an,  und  wenn  an  andern  Stellen  sei-« 
nes  Werkes  wiederum  sehr  kleine  Gaben 
(z.  B.  7  Gran  des  Extracts  auf  6  Unzen  In- 
fusum  Yalerianaei  mal  täglich  zu  1  Esslöffel 
voll)  aufgeführt  werden,  so  dürfte  dies  wohl 
den  vielen  Nachlässigkeiten,  deren  man  sich 
bei  Redaction  des  Richterschen  Manuscripts 
schuldig  gemacht  hat,  beizuzählen  sein. 
Aehnli^es  lässt  sich  von  Behrends  Vorle- 
sungen sagen,  wo  (Bd.   6.  p.  55)  dieselben 
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grossen  Dosen  wie  bei  Richter  ^  dann  aber 
wieder  Formeln  vorkommen,  wo  der  Kranke 
kaam  2  Gram  Aconit  -  Extract  in  24  Stun- 
den erhilt.  (Bd.  14.  p.  219)*). 

Wenn  die  rheamatiscben  Affectionen  mit 
erhöhter  Reizbarkeit  des  Blut-  und  Nerven- 
systems verbunden  sind,  namentlich  also  bei 
krampfhaften  Beschwerden,  die  ihrer  Grund- 
lage nach  rheumatischer  Natur  sind,  wie  z. 
B.  Cardialj^e,  und  wenn  der  Rheumatismus 
das  Herz  in  Mitleidenschaft  zieht,  empfiehlt 
sich  ganz  besonders  zu  jenen  Tropfen  ein 
Zusatz  von  Aqua  Lauro-Cerasi  und  in  letz- 
terem Falle  auch  wohl  der  Digitalis.  Ich 
verschreibe  Extractum  Aconiti  Dr.  j.  solve 
in  Aqua  Lauro-Cerasi  Yin.  stibiat.  1  Unc.  ß. 
Wo  es  darauf  ankommt,  die  Secretion  der 
Nieren  und  des  Darmkanals  zu  foethätigen, 
namentlich,  wie  bei  wahrer  acuter  Gicht,  die 
Ab-  und  Ausscheidung  des  Harnstoffs  und 
der  hamsauern  Salze  mittelst  des  Urins  zu 
vermehren  9  da  kann  man  das  Extractum 
Aconiti  sehr  zweckmässig  mit  Vinum  Semi- 
nom Colchici  verbinden.  Hiebei  ist  jedoch 
nicht  ausser  Acht  zu  lassen,  dass  das  Vinum 
Colchicum  bald  nach  längerem  bald  nach 
kürzerem  Gebrauch  leicht  wässrichte,  meist 
plötzlich  und  mit  einiger  Turbulenz  ausbre- 
chende Darmausleerungen  zu  provociren 
pflegt 


^)  Dass  schon  ältere  Aerzte,  Nachfolger 
Siörk's,  wie  namentlich  Sioü  sehr  grosse  Dosen 
des  Aconit  -  Extracts  angewendet  haben,  wurde 
schon  oben  bemerkt.  Y.  Rat.  med.  lil.  p,  167. 
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Sind  die  Fieberbewe^ngen  be«eitiget 
oder  sind  die  rheumatischen  Affectionen  von 
vom  herein  mehr  passiver,  adynamischer 
Natur,  so  verbinde  man  das  Aconit  mit  ind« 
tirenden  Mitteln.  Da  findet  die  Tinctora 
Aconiti  spirituosa  (Kaempßi)  oder  die  aethe- 
rea  Hu/elandii  ihre  Anwendung,  oder  man 
giebt  gleichzeitig  den  Goajac,  Antimonialia« 
oder  Ammoniumpräparate.  In  Bezog  aui 
letztere  will  ich  bloss  bemerken,  dass  man 
wohl  thut,  sie  nicht  mit  dem  Aconit  Extraet 
za  mischen  wegen  des  unangenehmen  Ge- 
schmacks dieser  Verbindungen.  Es  gilt  dies 
»amentlich  von  der  sonst  gewiss  krifUgeD 
und  zweckmässigen  von  Thileniua  empfohle- 
nen Solution  des  Aconit -Extracts  in  Liquor 
ammonii  succinici.  Sie  schmeckt  ganz  ab- 
scheulich, wie  Tabacksschmärgel. 

Wir  können  die  speciellen  Vorschriften 
zum  zweckmässigen  Gebrauch  des  Aconits 
beim  acuten  Rheumatismus,  welche  KahhU^) 
aufgestellt  hat,  hier  nicht  ganz  mit  Still- 
schweigen übergehen.  Er  sagt,  es  stehe 
oben  an  mit  der  schnellen  Vergänglichkeit 
seiner  Aet/«amen  Wirkung ,  und  wer  es  beim 
Bhenmatismns  calidus  gebrauchen  wolle  nnd 
es  nicht  wenigstens  zu  2—3^  Granen  alle  2 
Stunden  gebe,  sondern  viel  seltener,  der 
werde,  »so  ein  köstliches  Mittel  es  auch  in 
dieser  Krankheit  ist,<c  schwerlich  viel  aos- 
richteu,  ja  bei  Gefahr  drohendem  Rheuma- 
tismus cordis  müsse  man  es  stündlich  zu  1 


*)  Praktische  Miscellen  in   Hufelands  Jovr- 
nal  B.  68.  Si.  3.  S.  97. 
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Gr»n  geben.  —  Die  von  uns  empfohlenen 
grösseren  Gaben  dürften  Ifinger  vorhalten 
ond  wo  das  Mittel,  wie  wir  es  nicht  selten 
beobachtet  haben^  nach  längerer  oder  kürze- 
rer 2ieit  Nachlass  der  Sclunerzen^  zugleich 
aber  eine  kr&ftige  allgemeine  Transpiration 
erzenirt)  da  halten  wir  mit  dem  Gebranch 
dessetben  ein.  Die  erregtcin  kritischen 
Schweisse  emenem  sich  meistenthoils  za 
wiederholten  Malen  und  ist  es  rathsam,  sel- 
•Uge  abzuwarten,  nicht  aber  sie  durch  den 
Fortgebrauch  des  Mittels  zur  Profusion  zu 
steigern.  —  Wo  nach  der  Anwendung  des 
Aconits  gar  keine  kritischen  Erscheinungen, 
sondern  bloss  Nachlass  der  Schmerzen  ein- 
treten, ist  es  angemessen,  das  Mittel  in  ge- 
ringeren Gaben  noch  lungere  Zeit  fortge- 
brauchen zu  lassen. 

Was  die  verschiedenen  Formen  des 
Rheumatismus  betrifft,  gegen  welche  das 
Aconit  sich,  der  Beobachtung  zufolge,  in  spe- 
cie  bewährt  hat,  so  haben  wir  darüber  Fol- 
gendes mitzutheilen. 


Ischias  versuchte  Murray  (1.  c.) 
das  Aconit  an  sich  selbst  und  heilte  sich  da- 
mit; auch  Behrends  (1.  c.)  empfiehlt  es  ge- 
fen  diese  Krankheit  —  Weinhold  *)  gab 
as  Aconit  in  grossen  Dosen  mit  entschie« 
denem  Nutzen  gegen  rheumatische  Augen- 
Entzündungen.  Referent  will  hier  nur  be- 
merken, dass  wo  Iritis  statt  findet,  rascher 


*)  Salzburger  Zeitung  1822.  II.  p.  256. 
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wirkende  Mittel ,  namentlich  Mercarund  in 
specie  solche  Narcotica  anzuwenden  sein 
dürften,  von  denen  zahllose  Beobachtangen 
CS  nachgewiesen  haben,  dass  sie  schnell 
und  sicher  eine  Erweiterung  der  PnpiDe 
hervorbringen,  wie  Belladonna  und  Hjoscya^ 
mus,  welche  Wirkung  das  Aconit,  franzM- 
sehen  Beobachtungen  zufolge,  zwar  anch 
äussert,  aber  keineswegs  mit  derselben 
Schnelligkeit  wie  jene. 

A.  F.  Löffler  *)  hat  das  Extraciom 
Aconiti  bei  chronischen  Auffenentzundoniren 
gerühmt.  Lombard  in  Genf  sieht  das  Sx- 
tractum  Aconiti  spirituosum,  nach  seiner  ei- 
genen Vorschrift  bereitet,  als  ein  Specificnm 
gegen  alle  Arten  des  acuten  Gelenkrheoma«- 
tismus  an*'*'). 

Schreiber  dieses  hat  das  Aconit-Extract 
vielfältig  und  mit  ziemlich  raschem  Er- 
folge gegen  \  rheumatische  Zahnsehmerzen 
angewendet  und  viele  seiner  Kranken,  die 
von  dieser  Pein  öfter  befallen  wurden,  ha- 
ben zur  Solution  des  Aconit-Extracts  in 
Vino  stibiato  ein  solches  Vertrauen  gewon- 
nen, dass  sie  sie  kurzweg  mit  dem  Namen 
der  Zahnschmerztropfen  belegen. 

Gehel  in  Frankenstein  *'*'*)  heilte  in  kor- 


*)  Vermischte  'Aufsätze  und  Beobachtangeft 
herausgegeben  von  Vogel.  Stendal  1801.  Nro. 
X.  2. 

*V  Gazette  m^dicale  do  Paris  1834.  p.  404. 

*^)  Hufelands  Journal  Bd.  VUI.  St.  1.  8. 183. 
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wr  Zeit  mit  den  Aconit  -  Extract  etoeii 
rhemnatifldien  MagemkrutHpJ .  der  b».  d«hiii 
den  krifkigsten  Mitteln,  sdtet  dem  OpiiNP 
widarBtanden  hatte.  fUM  m  K  umlief^  ^ 
wandte  es  mit  Erfolg  Segen  C^MiofciMiclMiMif» 
an.  Seine  Beobachtung  lest  aber  nicki  gmir 
rein,  weil  das  Mittel  in  Verbinduti^  mh  Coto^ 
gegeben  wnrde.  M  ebener  iti  bübMSi  ^|i 
machte  an  sich  selbst  die  Erbdiniuir..  .fin^ 
ein  OemchtsschnierK  dem  Gebraiidit  «k«  A^üw-^ 
nii-Extracts  widu  —  Ref.  glaubt  it  jim^ 
reren  FiDen  von  /Votydrfe  und  k»  Miffa»n 
iViniraffien  *kiit  rbenmaiiKber  OniMBii||K;. 
durch  dien  beharrlich  fortgecieIxMD  bt^navtl^ 
des  Aconits  Heilung  ensÄdt  z«  hab«it  y/A 
möchte  nv  Nachahmung  dtteer  VerbueM:  auf- 
fordern^ Er  gesiebt  indess  oiea.  daM  er 
.wohl,  weiss,  wie  schwer  es  seL  in  Betref 
dieser  oft  so  rithselhafteu  L'ebel  nriant  und 
sichere  Erfahrungen  zu  gevkinneu.  Di«  Keu- 
ralgieen  verschwinden  oft  eben  bo  pUnzlich 
als  sie  eintreten  und  man  kaon  nur  zu  leicht 
in  den  verderblichen  Trugschluss:  "posc  hoc 
ergo  propter  hoc«  verfallen.  Wie  oft  fehlen 
bei  diesen  Lebein  alle  sichere  Indicatiooen 
und  wir  sind  in  der  Notfa wendigkeit  allge- 
mein therapeutische  Grundsätze  dem  f>peciel- 
len  Falle  anzupassen  oder  rein  empirisch  und 
Tersuchsweise  zu  verfahren.  Wo  sich  dem- 
nach die  rikeomatische  Natur  d^r  Neuralgie 
heransslellte ,  Rheumatismen  derselben  vor- 
ausgingen oder  gleichzeitig  mit  ihr  bestan- 


')  Hufelands  Jonrnal  Bd.  VL  St.  2.  H.  15 
"*)  Ibid.  Bd.  LXTIII.  (1629.)  8.  37. 
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den:  habe  ieh  das  Aconit  gebraucht  mid 
mein  Verfahren  ist  wenigstens  zuweilen  nicht 
erfolglos  geblieben.  80  erinnere  ich  mich 
namentlich  dreier,  hieher  gehöriger  FtUe, 
die  ich  kärzlich  mittheilen  will. 

Bei  einem  Manne  cing  ein  rhenmatischer 
Zahnschmerz ,  bei  vollkommen  gesander  Be- 
schaffenheit der  Zähne  in  angebildeten  Ge- 
sichtsschmerz über.  Bei  einer  Frau  von  vier- 
zig Jahren  gesellte  sich  za  flüchtigen  Mas- 
kelschmerzen  des  rechten  Armes  ein  fixer 
vehementer  Schmerz  im  EUenbogengelenk, 
den  die  Kranke  mit  dem  Brennen  einer  glfi- 
henden  Kohle  verglich.  In  einem  dritten 
Fall  bei  einer  Frau  nahe  den  Sechzigern  war 
eine  unvollkommene  Ischias  vorangegangen 
nnd  es  stellte  sich  darauf  ein  permanenter 
brennend  lancinirender,  auf  eine  Stelle  von 
der  Grösse  eines  Thalers  beschrankter  Schmerz 
in  der  Kniekehle  ein.  Bei  allen  dreien  er- 
schien der  Gebrauch  des  Aconits  von  unver- 
kennbar wohlthätiger  Wirkung.  —  In  Bezug 
auf  die  beiden  letztem  Kranken  will  ich  hier 
noch  einer  Eigenthümlichkeit  des  Schmerzes 
erwähnen,  die  ich  seit  jener  Zeit  nicht  wie- 
der zu  beobachten  Gelegenheit  gehabt  habe. 
Die  Lage  und  Stellung  der  von  dem  Schmerze 
befallenen  Glieder  hatte  nämlich  einen  anf- 
fallenden  und  unerklärlichen  Einfluss  auf  das 
Hervortreten  und  Verschwinden  desselben. 
So  lange  nämlich  die  eine  Patientin  den  Arm 
halb  gebogen  in  einer  bestimmten  beinahe 
horizontalen  Lage  ruhen  liess,  schwieg  der 
Schmerz,  kehrte  aber  mit  der  grössten  Ve- 
hemenz zurück,  sobald  diese  Lage  im  gering- 
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flten  verfindert  wurde,  besonders  wenn  die 
Kranke  den  Ellenbogen  einige  Auren  Micke 
herabhin^en  Hess.  —  Die  andere  Patientin 
hatte  gleichfalls  grosse  Ermässigung  ihrer 
Pein,  wenn  sie  den  Schenkel  in  vollkommf-- 
ner  Rahe  aasgestreckt  erhielt.  80  wie  me 
aber  diese  Lage  veränderte  oder  wohl  eimr*: 
Schritte  zo  gehen  versuchte,   was  »ie  «vKr». 

felis  ganz  gut  vermochte,  so  ernf:nerti>  «ii-H 
er  Schmerz  urplötzlich  und  mit  i«ol^hi»r  Hi>f- 
tigkeit.dassPatientin,eine  ängstliche  4<*H'<v4<*h^ 
liehe  Frau,  sich  wo  sie  stand  auf  liip.  iIhwki 
Diele  BiedeWarf,  weil  der  Schmt^^A  tu«  tfutli 
nnd  Kraft  raubte,  das  we&.r^  «^siiM^*»  >nf^ 
femte  Bett  za  erreichen. 

Den  iassem  GtZ'rhw.t    u^    uk  mf^  1  a^ 
ctar   ab   Einreib^atr    z*!:*^     ?»*r«r-*ir>i^    -^c^ 
Rheamatisma«  hfct.  xmvi  f^^n^'v     .,.>•*. v*^*- 
ein  englischer  A-:.:    J\Miti%ßi    ^  «^.v    -*.  .v. 
len  una  mehrere  Fül**    ih::.«-.^.;    ,.  .   ->.* 
denen   die*    \^T[i.xrK\.    •  •;     ^'/.v^        t^ 
folffe  ffekrön:   vuroe  *       L*    •.  .^    *:-•. 
mentlich  cLrf»xi!Vii^ Kii^ruiiiati-r-jT.'    -»;•   ..  .-' 
algien.  'i*e:  öeiifi.  veo*:'  fiTi^-      ;.  •     h-. 
zundcnc:  xiocL   «sCidsi:^*^  /.lt^•i-i^.f..'/o  .     ». . 
waltet,    öer   örtij'-ii*    ^cfiüj':«/     .4*-,.;.*..     '-v 
Uebel     alieii:     coiiiiiujir     -Ni*     :.<!        ,»...-, 
Vcrsirit*Ti:rj£:  n&ci. .    öi»    iu^??*-?»     .*;*$' •'^^> 
der  AcDüinincTur  eiu^  u<xCfjiij»:!iSi'«    V*  ,'1.^:^^ 
eehatc.  «le  fiDÖet  ait-f   «jci    k'.«:j-  L.:.;»-o'<ir. 

m  l&iirt  1111:    eiDeiL  il  üi-    »ib*;.«-  j:- ^^»j. 


••   &    Tii€  Laii*-<r!  l%4i    j^   j,,-.    h    4:: 
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ten.  Schwamm  reiben,  bis  die  Tinctar  einge- 
sogen oder  verdunstet  ist.  Es  erfolgt  zuerst 
Kälte,  dann  Röthe  und  &eschwnlst  der  Haut, 
nicht  selten  auch  Jucken,  Brennen  und  Ste- 
chen derselben,  als  ob  sie  mit  Nesseln  ge- 
peitscht worden  und  zuletzt  ein  Gefühl  von 
Taubsein.  Alle  diese  Symptome  lassen  je- 
doch nach  wenigen  Stunden  nach  und  mit 
ihnen  ist  auch  der  Schmerz  verschw^nden. 
So  weit  Herr  Curtia.  Referent  hat  einige 
Versuche  der  Art  angestellt;  kann  sich  aber 
eines  so  gQnstigen  Erfolges  nicht  rühmen. 

2.  Gicht.  Das  Aconit  ist  sowohl  von 
Stark  B,l&  auch  von  seinen  Nachfolgern  und 
Yerehrern  gegen  acute  und  chronische  Gicht, 
selbst  gegen  Arthritis  nodosa  mit  Erfolg  an- 
gewendet worden.  Wir  haben  in  dieser  Be- 
ziehung hochachtbare  Autoritäten:  wie  Qtni- 
rtft,    Richter^    Thilenius^    Rarthe%   u.  A.  zu 

nennen. 

Richter  sagt  (Therap.  VI.  p.  746.).  »Un- 
ter den  .Mitteln,  in  denen  das  narkotische 
Princip  mit  einem  scharfen  verbunden  ist, 
und  die  sich  nach  Erfahrung  gegen  die  Gic|it 
sehr  heilsam  beweisen,  steht  das  Aconit 
oben  an.  Besonders  in  noch  nicht  zu  sehr 
veralteten  Fällen  zeigt  es  sich,  oft  sehr  wirk- 
sam; doch  heilte  man  auch  solche  damit 
glücklich.  Es  hilft  oft  ohne  irgend  eine  Aos- 
leerung  oder  sonstige  bemerkbare  Verände- 
rung hervorzubringen.«  —  Schenkenhe^ 
eher  *)    versuchte   das    Extractum    Aconiti 


*)  {J.   Georg)  Bericht    von    den   heilsamen 
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gegen  Arthritis  nodosa  io  Verbindang  mit 
stiinger  vegetabilischer  Kost  Er  gab  von 
1  bis  sa  23  Granen  tSglich  und  der  Erfolg 
war  so  ^stig,  dass  Pat  in  wenigen 
Wochen  wieder  gehen  konnte.  Er  hatte  in 
dieser  Zeit  fünf  Drachmen  und  nenn  Gran 
ohne  Nachtheil  verbraucht  Anch  Oberieufer 
(Bu/el  Joam.  IX.  (1800)  Stack  3.  S.  92.) 
ist  ;ein  grosser  Lobredner  des  Aconits  gegen 
alle  Formen  der  Gicht  selbst  Arthritis  no- 
dosa^  Podagra,  Chiragra  and  Gonagra.  Er 
nebt  das  Extract  der '  Kämpfschen  Tinctar 
vor  and  Mhifeland  rühmt  bei  dieser  Gelegen- 
heit sdne  Tinctara  Aconiti  aetherea. 

mteniua  hat  das  Aconit  auch  bei  Arthritis 
syphilitica  und  venerischen  Knochenschmer- 
sen :  empfohlen  und  Chapp  *)  in  fthnlichen 
Filien  gleichfalls  ffute  Wirkung  von  dem 
Mittel  gesehen,  selbst  wo  bereits  Atrophie 
des  Gliedes  undCaries  vorhanden  war.  Reß 
enthält  sich  hierüber  aller  kritischen  Bemer- 
kungen. Wir  haben  wohl  kräftigere  Mittel 
und  energischere  Kurmethoden  und  schwerlich 
wird  ein  Arzt  unserer  Tage  in  solchen  Fäl- 
len dem  Aconit  allein  vertrauen. 

3.  Krankhaft  erhöhte  Nerven'EmpJlud" 
Uehkeit  und  Anlage  %u  Krämpfen  aller  Art 


Wirkungen  der  Kinkina  etc.  mit  einem  Anhange 
Fon  dem  innerlichen  Gebrauch  des  Schierlingfly 
Bilsenkrautes  und  Münchkappenextracies.  Riga 
und  Mietau  1769.  8.  S.  169. 

*)  Recucil  pcriodique  de  la  8oci^t^  de  m^- 
dicine  de  Paris.  An  XIV.  Tom.  24. 
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Hierher  gehört  die  Empfehlung  des  Aeonifai 
durch  Richter  bei  Hysterie^  besonders  wie  sie 
bei  Fluor  albus  inveteratus  vorkommt^  bei 
Prosopalgie^  wie  wir  schon  oben  erwihnten, 
aber  auch  bei  solcher  wo  eine  rheumatisch-* 

Sichtische  Grundlage  nicht  nachgewiesen  wer- 
en  kann.  Beispiele  der  Art  haben  bekaqnt 
gemacht:  Spielman  *)j  der  das  Aconit  in 
Verbindung  mit  Goldschwefel  gab,  ZieU 
(1.  c.)  und  Rademacher  *'^).  In  neuerer  Zeit 
wurden  Erfahrungen  über  die  günstige  Wir- 
kung des  Extr.  Aconiti  gegen  ßeeichU^ 
schmer»  von  Roche  und  IneaÜer  verdf- 
fentlicht  ^i^**).  Sie  zeichnen  sich  dadurch 
aus,  dass  die  Kur  mit  sehr  kleine  Gaben  von 
§  —  1  Gran  dreimal  täglich  begann,  die  Do- 
sis überhaupt  nur  bis  auf  vier  Gran  den  Tag 
aber  gesteigert,  und  doch  in  sehr  kurser 
Zeit  Linderung  und  Heilung  erzielt  warde. 
Das  Extract  muss  hiemach  von  ganz  aus- 
gezeichneter Qualität  gewesen  sein. 


Femer  gehört  hieher  die  Anwendung 
des  Aconits  gegen.  Cephalaea  nervosa,  wovon 
in  neuester  Zeit  noch  ein  englischer  Ant 
Dr.  Rurger  (in  The  Lond.  med.  gazette 
1840.  November)  mehrere  Beobachtungen 
von  gelungenen  Heilungen  bekannt  maät; 
gegen  Krämpfe  (nach  Richter  L   c.   Bd.   7. 


*)  In  Hufelands  neuesten  Annalen  der  firaa- 
eösischen  Arzeneikunde  Leipzig  1793.  Bd.  2. 
')  Hufelands  Journal  Bd.  II.  S.  615. 
')  Rövue  m6dicale.  F^yrier  1834. 
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S.  217.) 9  besonders  bei  solchen,  die  sich 
mit  gichtiscben  oder  syphilitischen  Complicfr- 
tionea  verbinden,  selbst  gegen  l^iileptie. 
Daräber  hat  Richter  jedoch  nichts  Eigenes 
and  fügt  aach  hinza,  dass  die  von  ihm  citir- 
ten  Mittel,  anter  denen  sich  auch  das  Aco- 
nit befindet,  ausgezeichnete  antiepileptische 
Krifte  nicht  besiissen  (Ibid.  S.  6S8.) 

4.  Lähmungen.  Bei  diesen  ist  wohl 
mr  insofern  von  dem  Aconit  etwas  za  er- 
warten, als  sie  rheumatischen  oder  gichti- 
ndkea  Ursprungs  sind. 

5.  Phihuie  tuberculosa*  Es  Sind  be* 
sonders  französische  Aerzte,  welche  das  Aco- 
nit bei '  dieser  Krankheit  empfohlen  haben. 
Yen  Deutschen  ist  mir  keine  hieher  gehörige 
Beobachtung  vorgekommen.  Der  erste, 
welcher  das  Aconit  hier  angewendet  hat, 
ist  Busch  *)^  ferner  Aacentie  (Etienne)  **), 
Chre$iien  (bei  Alibert  1.  c.)  in  der  »Phthisie 
laiteusecc,  Hurel  und  Tancrel  ***)  und  nach 
Portal  soll  es  selbst  als  ein  Prophylacticnm 
gegen  Phthisis  tuberculosa  gelten.  Busch 
gab   es  in  allmählig  steigenden  Dosen   bis 


*)  Rechercbes  sur  la  uatare  et  le  traiiement 
de  la  phihisie  pulmonairc.  Strasbourg  1800. 

**)  L'Acouit  IVapei  peiit-il  ^tre  de  qaelque 
Utility  dans  le  traitement  de  la  Pulmonie.  Th^se 
sontenae  a  Montpclicry  citirt  von  AUbert  in  sei- 
nen noaveaax  el^mens  de  Th^rapentique  ei  de 
mat.  med.  Toni.  1.  Paris  1817.  p.  426—29. 

***)  Th^rapeutique  de  la  phthisie  pulmo- 
naire.    Paris  1830. 
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ZU  Dr.  j.  im  Tage  und  vod^  dieser  allmAh- 
li^en  Steigerung  soll  eben  der  gänstige  Er- 
folg des  Mittels  abhängen. 

6.  Krankheiten  der  Hamwßge.  Die 
Alpenbewohner  gebrauchen  das  Aconit  als 
diureticum  (^de  Candoüe  Essai  p.  67.)  und 
Fouquier  gab  es  in  der  Charit^  zu  Paris  mit 
einigem  Erfolg  gegen  passiven  Hydrops, 
(nouveau  Journal  de  Med.  Tom.  YI.  1819. 
Septbr.)  indem  er  behauptet ,  dass  Vermeh- 
rung der  Harnsecretion  die  einzige  sichtbare 
Wirkung  wäre,  welche  er  von  dem  Aconit 
beobachtet  hätte.  Hotoship  empüehlt  (in  sei- 
nem Buche  über  die  Krankheiten  der  Ham- 
werkzeu^e  tibersetzt  von  Radius  S.  82.)  so- 
wohl bei  Reizung  der  Blase  als  ai|ch  bei 
paralytischen  Zuständen  derselben  das  Aconit 

7.  Flechten  und  Hautkrankheiten.  Das 
Aconit  ist  wahrscheinlich  wegen  seiner  dia- 
phoretischen Eigenschaften  gegen  Haut- 
krankheiten in  Anwendung  gezogen  worden? 
Tomassini  versuchte  es  gegen  Flechten 
doch  ohne  sonderlichen  Erfolg,  wogegen  in- 
dess  Brera  einwendet,  dass  das  angewendete 
Extract  kein  gut  bereitetes  gewesen  sei,  da- 

fegen   ein    besseres  Präparat    auch    gegen 
lechten  sich  nicht  unwirksam  gezeigt  habe. 

8.  Amenorrhoe.     Auf  eine  emmenago- 

gische  Wirkung  des  Extractum  Aconiti  glaubt 
r.  West  schliessen  zu  dürfen  nach  einigen 
Beobachtungen,  welche  er  (in  den  Archives 
gt^nerales  deMödecin  1835.  Aout)  veröffentlicht 
hat.    Ausser  einer  specifischen  Wirkung  auf 
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VBd  Phtiiisis  Itrp,  er  dem  MH- 
EigCBsdimft  bei.   schoiffxiiafte  Jlfe- 
derGeULnratter  besänfti^D  im  küo- 
i  £lMibt,  dass  es  nuDenüidi  bei  m1- 
Fdfea   Ton    Anenorrhöe    AoweDdiro^ 
-werie^  die  ans  Krampf  und  HuMuk- 
her%'orgef:aiigeD  sind. —  Wirirlaubeo 
Erimieniiiie:   nicht   anterdrurken  zu 
,    dftss     viele    Gebirmutterschmersen 
iteuuitischer  Natur  sind,   das  Aconit 
4ie  Ursache  wirkt,  ohne  dass  man 
eine  specifische  Wirkong  auf  den 
Umm  beiEaJegen,  zureichenden  Grund  hitte. 


kl  Beug  auf  das  AlcaloTd  des  Aeonit 
Kapefl-,  die  Aeonitine^  verweisen  wir  auf  die 
Litteratar.  besonders  auf  TWmfrtiff,  Dierbaeh 
imd  MUeeie.  Wir  haben  keine  eirene  Er- 
fahning  ober  die  medicinischen  Wirkungen 
derselben,  und  wissen  auch  nicht,  dass  7Wm- 
ivlPa  Empfehlungen  die  Aerzte  des  Continents 
veranlasst  bitten,  damit  zn  experimentiren. 
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Studien  im    Gebiete  der 
Kinderkrankheiten. 

Von 

Dr.    Landsberg, 

praktischem  Ant,  Wondant  nnd  Geburtshelfer  in  M&aitarberg 

.in  Schlesien. 

(Fortsetzung.  Vergl.  Januar -Heft  S.  T4.) 

3.    Ueber  die  Behandlung  der  Angina 

membranacea. 


Seit  jener  weltberähmten  Preisaofgabe 
über  den  Crouf  ist  dieses  Thema  gewisser- 
Blassen  ein  Lieblingsvorwurf  der  Ärztlichen 
Schriftsteller  und  von  den  grdssten  me- 
dizinischen Auctoritäten  aller  cultivirten. 
Sprachen  in  einer  oder  der  andern  Richtung 
betrachtet  und  abgehandelt  worden.  Gleich- 
wohl sind  die  Acten  über  diese  rflthselhi^ 
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Krankheit  noch  keinesweges  spruchreif  und 
es  giobt  noch  gar  manche  Punkte  derselben. 
Aber  die,  wie  es  den  Anschein  hat,  fM>bald 
nicht  entschieden  werden  möchte.  —  Vor- 
nimlich  konnte  man  sieh  über  das  Wesen 
der  Krankheit  nicht  einigen,  indem  man  das« 
sribe  bald  in  einer  Entsfindung  suchte,  bald, 
da  es  auffallend  erscheinen  musste,  wie  diese 
Entsfindung  sich  so  wesentlich  von  den  ge- 
wöhnlichen Kehlkopf-  und  Luftröhrenent^n- 
düngen  sowohl  im  Verlaufe  als  auch  in  dem 
Umstände,  dass  sie  Mos  das  kindliche  Alter 
ergreife^  unterscheide,  —  eine  speciflsche  Eilt« 
zfindnng  annahm.  —  Man  zog  alle  Theile 
des  Respirationscanales,  Oeffsse,  Ner- 
ven, lUute,  der  Reihe  nach,  in  das  Bereich 
der  Ent%ändung.  —  Da  nun  aber  hiemit  so 
viel  wie  nichts  erklirt  war,  so  suchte  man 
die  SpecificitXt  bald  in  einer  katarrhalischen, 
erysipelatösen,  bald  in  einer  Entsfindung  mit 
der  raschen  Tendenz  zur  Ausschwitzung. 
Diese  Ausschwitzung  selbst  veranlasste  dann 
wiederum,  je  nachdem  sie  als  eine  Polypen« 
bildung  oder  Membraneraeugung  betrachtet 
worden,  diesem  entsprechende  Namen,  Angina 
polyposa,  A.  membran.,  wobei  man  nun  die 
Aussicht  auf  Entzfindung  im  Hintergrunde 
behielt  und  mehr  auf  die  Todesursache  (da- 
her auch  Angina  suffocatoria)  Rücksicht  nahm, 
während  man  das  Wesen  der  Krankheit  zu 
ciliaren  glaubte.  —  Endlich  ging  man  von 
der  Idee  der  Entzfindung  ganz  ab  und  stellte 
verschiedene  neuropathologische  Hypothesen 
über  das  Wesen  der  Krankheit  auf,  grfindete 
diesen  gemiss  die  Therapie  und  sah  sich 
nur  zu  bald  genöthigt,  wenn  diese  nicht  aus« 
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reichte )  auch  die  Hypothese  an£sngeben,  um 
eine  neue  zu  bilden,  die  eben  so  bald  wie« 
der  einer  andern  Platz  machen  musste.  — 

So  wichtig  es  nun  aber  auch  war,  das 
Wesen  der  Krankheit  zu  erforschen,  um  aus 
diesem  den  sichern  Weg  zur  Behandlung  za 
finden:  so  fehlerhaft  möchte  es  doch  ande- 
rerseits wiederum  sein,  die  angenommene 
Meinung  gerade  darum  umzostossen,  weil 
die  ^nf  dieselbe  begründete  Therapie  ihr  nicht 
zu  entsprechen  schien,  so  wie  Heim  (Kriti- 
sche Bemerkungen  zu  Marcus  Schrift  S.  34) 
umgekehrt  den  Schluss  gewagt  findet,  dass 
die  Krankheit  entzündlich  sein  müsse,  weil 
Blutentziehungen  hülfreich  seien. 

Ich  bin  weit  entfernt,  zu  den  vielm 
schon  bestehenden  eine  neue  Hypothese  über 
die  Natur  der  Krankheit  hinzuzufügen,  würde 
dies  auch,  aufrichtig  gestanden,  aus  der  mir 
zu.  Gebote  stehenden  Erfahrung  nicht  im 
Stande  sein.  Im  Wege  der  reinen  Empirie 
und  vorurtheilsfreien  Beobachtung  allein  will 
ich  meine  Behandlungsweise  in  nachfolgen- 
den Aphorismen  anheben  und  jede  dersdben 
mit  einem  praktischen  Falle  statt  mehrerer 
za  belegen  suchen. 

Bekanntlich  wurde  die  Krankheit  von 
jeher,  je  nach  der  eben  herrschenden  Theo- 
rie, bald  strenge  antiphlogistisch  mittelst 
(örtlicher)  Blutentziehungen  und  Calomely 
bald  alterirend  durch  Stibiacea,  bald  die  Pla- 
sticität  beschränkend  durch  Sulphurata,  bald 
derivirend   behandelt   durch    Rubefacientien^ 
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Tesicantien^  wohin  wohl  auch  die  in  neuester 
Zeit  hie  und  da  vorgeschlagene  Behandlungs- 
weise  durch  örtliche  Anwendung  des  heissen 
Wassers  gehört,  bald  dachte  man  durch  Su- 
dorifera  eine  gewaltsame  Krise  hervorzuru- 
fen, bald  endlich  wurde,  in  neuester  Zeit  von 
Dr.  Hoffmann  in  Darmstadt  CHarles  Neue 
Jahrb.  1826.  S.  118.),  der  von  der  Prämisse 
ausgehen  zu  müssen  glaubte,  der  Croup  sei 
ifceifie  entzündliche  Krankheit,  eine  specinsche 
Behandlung  mittelst  des  Kupfervitriols  vorge- 
schlagen. 

Meines  Erachtens  scheint  so  viel  gewiss, 
dass  in  den  meisten  Füllen  von  Croup  we- 
nigstens, das  Wesen  der  Krankheit  sei^  wel- 
ches es  wolle,  der  Tod  snffocatorisch  erfolge, 
und  zwar  durch  die  bekannte  charakteristi- 
sche Membran,  oder  wenigstens  durch  die- 
jenige plastische  Lymphe,  welche  zuletzt  in 
Bildung  jener  Membran  ausgeht.  —  Im  Ver- 
laufe der  Krankheit  zeigt  sich  die  Energie 
der  Lungen  so  sehr  depotenzirt,  dass  eine 
Elimination  jenes  Productes  durch  ihre  Au- 
tokratie unmöglich  wird.  Das  Cnprum  sul- 
phuricum  wirkt  nun  so  kräftig  erregend  auf 
das  Respirationssystem,  dass  diese  Exsudatio- 
nen nicht  Wurzel  fassen,  die  Entzündung 
(denn  eine  solche  ist  nun  einmal  nicht  zu 
leugnen)  in  ihrer  Plasticitätsproduction  unter- 
brochen und  zuletzt  bleibend  gestört  werden 
muss.  —  Ich  glaube,  diese  Theorie  der  Wir- 
kung unsers  Mittels  später  beweisen  zu  kön- 
nen und  stelle  vorläufig  nur  folgende  Erfah- 
rungssätze auf 
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I)  Das  Cuprum  salphuricam  wirkt  ab 
ein  vortreffliches  Heilmittel  gegen  den  Croup 
und  beseitigt,  rasch  und  energisch  angewen- 
det, die  Krankheit  ohne  irgend  nacbtheilige 
Folgen  möglichst  schnell  und  sicher. 

Friedrieh  JL,  ein  10  Jahr  slter  robuster 
Knabe,  befindet  sich  als  Pflegesohn  in^ner 
Familie,  deren  jugendliche  Mitglieder  saSrnt« 
lieh  von  den  eben  grassirenden  Masern,  zum 
Theil  sehr  heftig,  ergriffen  waren.  Er  selbst 
ist  lange  schon  mit  katarrhalischen  Zufällen 
behaftet,  soll  sogar  zuweilen  nicht  fieberfnei 
gewesen  sein,  ohne  deshalb  sich  bewogen 
gefühlt  zu  haben,  das  Zimmer  zu  hüten. 
Plötzlich  werde  ich  Mittags,  während  ich  den 
Morgen  noch  mich  bei  den  Pflegegeschwis- 
tern befunden,  ohne  über  diesen  eine  Klace 
zu  hören,  eilends  hingebeten  (26.  Apr.  1839). 
Ich  finde  den  Knaben  im  Bette  mit  rothrlä- 
hendem  Gesicht,  funkelnden  Augen,  triefen- 
dem Seh  weiss,  ängstlich  um  sich  greifend, 
den  Athem  beschleunigt,  kurz  und  rasselnd, 
von  häufigem  rauhem  und  bellendem  Husten, 
öftern  feinen  und  tiefen  Inspirationen  untere 
brechen,  den  Kopf  in  reclinirter  Lage  gehid« 
ten,  Klage  über  starken  Schmerz  in  der 
Kehlkopfgegend,  der  bei  der  geringsten  Be- 
rührung zunimmt,  heisere  Stimme,  Pub  sehr 
beschleunigt,  mehr  als  160  in  der  Minute.— 
Es  war  hier  ein  Anfall  von  häutiger  Bräune, 
wie  er  als  Paradigma  dienen  könnte,  die 
Krankheit,  wiewohl  durch  Katarrh  läneer 
vorbereitet,  durch  die  eben  herrschende  Na- 
sernepidemie  vielleicht  begünstigt,  eben  in 
ihrem  ersten  Anfalle  begriffen.  —  Ohne  zu 
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Sandern,  gab  ich  4  Palver  aus  Capri  anlpho- 
rici  gr.  yj.  Säccb.  Sirap.  ß.  in  viertelstilndiffea. 
ZwiflchenrlUimeD.  —  Schon  das  erate  Piilvir 
veranlaaete  ein  vehementes  Erbrechen,  Mrobei 
viele  vor  meiner  Ankunft  genommene  FIüs« 
si^keit  entleert  und  eine  aogenblickliche  Er- 
leichterung beivirkt  worden.  —  Diese  worde 
.indess  erst  bleibend,  als  noch  2  Pulver  er- 
geben waren;  demun^eachtet  aber  auch  das 
vierte  eingeflösst,  mit  steter  Wiederholung 
des  mehr  oder  weniger  starken  Erbrechens. 
Membranen  wurden,  unter  den  ausgebroche- 
nen Substanzen  nicht  entdeckt,  doch  sind 
kleine  hautähnliche  Stückchen  in  einer  spä- 
ter eingetretenen  Stuhlentleerung  wahrge« 
oommen  und  von  den  Angehörigen  mit  Be- 
fremden mir  gezeigt  worden.  Ob  solche  bei 
Oelerenheit  des  Erbrechens  in  den  Schlund 
gerawen  'und  auf  diefeie  Weise  den  Excre- 
menten  beigemischt  worden,  will  ich  nicht 
entscheiden.  —  Nachdem  Patient  sich  von 
seinem  Erbrechen  einifi^ermassen  erholt  hatte, 
liess  ich  das  Cupr.  sulph ,  anfangs  zu  4,  dann 
6  Gran  in  Unc.  ij.  destillirten  Wassers  und  ITnc. 
j.  Himbeersaft,  stündlich  einen  Esslöffel*  fort- 
brauchen,  wodurch  beständige  Uebelkeit  und 
Expectoration  ohne  Erbrechen  unterhalten 
wurden.  —  Patient  befand  sich  wohl,  schlief 
und  transpirirte,  hatte  jedoch  immer  noch  be- 
deutendes Fieber,  trank  viel  (kaltes  Wasser), 
hastete  croupartig,  doch  mit  Schleimrasseln, 
nnd  klagte  noch  über  einigen  Schmerz  beim 
Drucke  in  der  Kehlkopfgegend,  ohne  das 
Haupt  reclinirt  zu  halten. 

Auf  diese  Weise  dauerte  der   Zustand 


—    60    — 

des  Knaben,  besonders  unter  reichlicher  alU 
gemeiner  Transpiration,  Fieber  von  katar« 
rhalischem  Charakter,  zu  dem  sich  die  nächst- 
folgende Nacht  grosse  Unruhe  und  einige 
Diarrhöe  gesellte,  fort,  bis  endlich  (d.  28.) 
ein  normales  Masemexanthem  zum  Ausbrach 
kam,  das  seinen  gehörigen  Verlauf  und 
Ausgang  hatte. 
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Allem  Anscheine  nach  war  eben 
Exanthem  die  materia  peccans,  welches, 
nahe  bevorstehend  oder  wohl  gar '  schon 
vorhanden,  unterdrückt  worden,  wodurch  der 
Croup  auf  metastatischem  Vf^^^t  zum  Vorw 
scheine  kam.  Dass  ein  gewisses  Verhältnisa 
zwischen  Masern  und  andern  Kinderkrank- 
heiten einerseits  und  dem  Croup  andrerseits 
stattfindet,  wurde  schon  von  J.  A,  Alhers 
(De  tracheitide  inf.  Lips.  1816.  4.  p.  78.) 
bemerkt.  Ich  selbst  glaube  wahrgenommen 
zu  haben,  dass  der  Croup  bei  uns  nie  epide- 
misch erscheint,  sondern  zur  Zeit  verwand- 
ter epidemisch  herrschender  Kinderkrank- 
heiten sporadisch  aufzutreten  pflegt  Wenn 
Marcus  über  die  häutige  Bräune  (Bamberg 
und  Würzburg  1816.  S.  71.)  aber  dem  spo- 
radischen Croup  den  malignen  Charakter  ab- 
sprechen will,  so  hat  der  selige  Heim  (a.  a. 
0.  8.  23.)  ihn  hierin,  wie  in  fast  allen  sei- 
nen Behauptungen,  vollständig  widerlegt 
und  nachgewiesen,  dass  Marcus  selbst  wahr- 
scheinlich die  Krankheit  nicht  beobachtet. 

2)  Auch  bei  länger  bestehender,  schein- 
bar schon  verzweifelter  Krankheit  leistet  das 
Cuprum  sulphuricum  oft  unerwartete  Hülfe. 
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Der  fonf  Jahr  alte,  wohlgenährte  JuUua 
JL  in  W. ,  dessen  dreijähriger  Bruder  vor 
drei  Wochen,  angeblich  innerhalb  vierund- 
Bwanzig  Stunden,  unter  den  Erscheinungen 
des  Croup  gestorben,  ist  seit  einiger  Zeit 
ebenfalls  heiser  und  hat  einen  verdichtigen 
bellenden  Husten.  In  demselben  Dorfs 
herrschte    gleichzeitig    der   Keuchhusten  in 

STOsser  Ausdehnung  unter  den  Kindern,  an 
er  Bräune  hingegen  ist,  wie  ich  später  er- 
fahren, ausser  diesem  Hause  nur  noch  ein 
Knabe  krank  gewesen  und  unter  der  ge- 
wöhnlichen Behandlungs weise  mittelst  Blut^ 
egel  u.  s.  w.  gestorben.  —  Seit  drei  Tagen 
gesellte  sich  zu  jenem  Husten  die  den  El- 
tern aus  jener  obenerwähnten  traurigen  Be- 
kanntschaft hinlänglich  gefürchtete  Athem* 
^  noth  hinzu  in  periodischen,  besonders  nächt- 
lichen Anfällen,  und  so  wurde  denn,  da  jenes 
Kind-  ohne  alle  ärztliche  Hülfe  gewesen, 
gestern  (3.  October  1811)  der  Medico-Chi- 
rurg  des  benachbarten  Dorfes  requirirt  Die- 
ser applicirte  ein  Yesicator  um  den  Larynx, 
gab  eine  Mixtur,  welche  aus  Infus.  Ipec.  mit 
&.  Mimos.  zu  bestehen,  und  Pulver,  welche 
Calomel  und  Goldschwefel  zu  enthalten 
schienen,  und  befahl  fünf  Blutegel  anzusetzen, 
wozu  man  sich  eben  angeschickt,  als  eine 
bedeutende  Verschlimmerung  meine  Zuzie- 
hung veranlasste.  — 

Der  Knabe  ist  aufgedunsen,  hält  den 
Oberkörper  vor-,  den  Kopf  rückwärts  gebo- 
gen, athmet  kurz  und  beschleunigt,  mit  Ras- 
seln, jeden  Augenblick  drohender  Erstickung 
und  heftiger  Bewegung  der  Unterleibsmns- 
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kein,  hustet  zuweilen  in  abgebrochenen,  bel-^ 
lenden  8tö6sen,  ohne  dass  eine  Schleimbe- 
wegung wahrgenommen  wärde,  wirft  sich 
in  grösster  Angst  umher,  und  doch  soll  diese 
Angst  eine  Remission  s^n  gegen  die  pe« 
riodisehen  Angstexacerbationen  der  vorigen 
Nacht,  in  welcher  das  Kind  im  Zustande 
höchster  Verzweiflung  an  der  Decke  geris- 
sen, nach  Allem  gegriffen,  was  ihm  nahe, 
aus  einem  Bette  ins  andere  verlangt  habe^ 
bis  endlich  die  Heftigkeit  der  Anffille  vorfi- 
her  gewesen.  Eine  eigentliche  Intermission 
soll  aber  seit  drei  Tagen  ^ar  nicht  mehr 
stattgefunden  haben.  Der  Pms  ijst  sehr  fre- 
quent  (130)  und  schnell,  Temperatur  des 
Körpers  brennend  heiss,  der  Extremitfiten 
kalt,  Angstschweiss  rinnt  dem  Kinde  vom 
Gesichte,  Durst  und  Verlangen  nach  kaltem 
Wasser  ist  unbesiegbar,  letzteres  aber  vom 
behandelnden  Chirurgen  dringend  untersagt 
Das  Kind  klagt  mit  heiserer  Stimme  Aber 
heftigen  Schmerz  im  Leibe,  der  beim  Drucke 
nichts  verdächtiges  verräth.  Erbrechen,  wird 
bemerkt,  habe  der  behandelnde  Arzt  ge- 
wünscht, aber  von  seiner  Arznei  umsonst 
.erwartet.  —  Leider  scheint  hier  das  letzte 
Stadium  des  Croup  nahe  und  wenig  Hoff- 
nung zur  Erhaltung,  zumal  nach  Angabe  der 
Eltern  das  verstorbene  Kind  kaum  eine  solche 
Intensität  der  Zufalle  gezeigt.  —  Ich  war 
der  Meinung,  dass  eine  Application  der  Blut- 
egel eine  unverzeihliche  Zeitverschwendung 
wäre  und  dass  hier  nur  eine  möglichst  rasche 
Einwirkung  indizirt  sein  könne.  Ich  gab 
alle  viertel  Stunden  einen  Esslöffel  von  cT  s. 
scrup.  j.  in  unc.  iij.  Zackerwasser.  —  Sehen 
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nach  dem  Crebrancbe  des  ersten  Löffels  er- 
fblgtcw  Erbrechen  eines  zähen,  diekklumpigen, 

Srao^,  in  lange  Streifen  sich  hinziehenden 
chleimes,  das  bei  fernerm  Fort^ebrauche 
der  Anflösong  vaii  augenblicklicher  Erteichte- 
rfing  vermehrt  wurde.  Es  wurde  fernerhin 
der  Best  der  Arznei  stündlich  zu  einem  hal- 
ben Löffel  fortgebraucht ,  die  Angst  verlor 
sidi  noch  denselben  Tag,  die  Nacht  schlief 
das  Kind  sogar  grösstentheils  ruhig,  und 
nur  von  jenem  charakteristischen,  jetzt  noch 
vrrstirkten  Husten  unterbrochen.  Auch  soll 
dne  bedeutende  Transpiration  stattgefunden 
haben.  Heiserkeit,  Husten  und  das  schnelle 
rasselnde  Athmen  mit  zurfickgebogenem  Kopjfe 
dauern  indessen  auch  den  folgenden  Tag 
fort,  wobei  es  den  Anschein  hat,  als  passirte 
die  eingeathmete  Luft  die  gleichsam  durch 
einen  beweglichen  Schleim  verengte  Stimm- 
ritze. —  Die  Arznei  wird  wiederholt,  das 
Kind  erbricht  sich  noch  öfter  auf  dieselbe 
Art  wie  gestern,  befindet  sich  aber  im  übri- 
gen erträglich,  sogar  der  Appetit  erwacht, 
Unterleibsverrichtangen ,  Puls  und  Tempera- 
tor nehmen  ihre  normale  Beschaffenheit  an. — 
Hinterher  wird,  da  das  Kupfervitriol  vom 
Kinde  nicht  mehr  genommen,  aber  auch  nicht 
mehr  nöthig  erachtet  wird,  durch  gebrochne 
Gaben  des  Brechweinsteins  die  Expectora- 
tion  zu  unterhalten  gesucht,  der  Husten  nimmt 
allmAhlig  einen  katarrhalischen  Charakter  an, 
verliert  sich  endlich  ganz  und  das  Kind  ist 
nach  vierzehn  Tagen  vollkommen  wohl. 

Obgleich  der  Keuchhusten  sowohl  in  sei- 
nem Verlaufe  als  in  seiner  Natur  so  wesent- 
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lieh  vom  Croup  verschieden,  dass  die  Angabe 
einer  Diagnose  beider  Krankheiten,  wie  Al^ 
hers  richtig  in  einer  Anmerkung  zu  Royer^ 
CoUariJFs  Abb.  u.  d.  Cr.  (Hannov.  1H14.  8. 
S.  126)  sagt,  ganz  überflüssig  erscheint:  so 
bin  ich  docn  geneigt  zu  glauben,  dass  eine 
gewisse  Affinitat  zwiscben  beiden  Kinder- 
krankheiten in  so  fem  stattfindet,  als  der 
Croup  sporadisch  vorkommt,  wo  jene  Krank- 
heit epidemisch  grassirt.    (Siehe  S.  60). 

Der  dreivierteljährige  Bruder  des  Kran* 
ken,  noch  Säugling,  bekam  seines  heisem 
Schreiens  und  verdächtigen  Hustens  wegen 
ebenfalls  einige  Tage  hindurch  Theelöffel- 
weise  von  der  Kupferauflösung  seines  Bru- 
ders, die  Zufälle  verloren  sich  und  die  Krank- 
heit kam  nicht  zum  Ausbruch. 

3)  Das  Kupfervitriol  leistet  auch  dann 
noch  Hülfe,  wo  die  gewöhnliche  entzändungs- 
widrige  Behandlung  offenbar  dem  Verderben 
nicht  Einhalt  zu  thun  vermochte. 

Der  zwei  dreiviertel  Jahr  alte,  kräfitice 
upd  sehr  ungezogene  Benno  S.  soll,  nach- 
dem er  bereits  mehrere  Tage  von  dem  jetst 
allgemein,  besoqders  unter  Kindern,  herr- 
schenden Katarrhalhusten  ergriffen  gewesen^ 
sich  gestern  (den  5.  Januar  1838)  einer  nenen 
Erkältung  ausgesetzt  und  gleichzeitig  in  ei* 
ner  Remise,  wo  man  mit  Aufschütten  von* 
Kleesamen  beschäftigt  gewesen,  einige  Zeit 
lang  Staub  eingeathmet  haben.  Nachts  nenn 
Uhr  erwachte  er  plötzlich  mit  Erstickungs- 
angst und  Husten,  schlief  dann  aber  wieder 
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ein  und  ivar,  bis  anf  etwas  röchelnde  Re- 
spiration ,  die  die  Eltern  einer  gewöhnlichen 
YerschleimunK  zaschrieben,  ruhig.  Des  Mor-* 
Fens  frähstückte  er  und  spielte  aafeewohnte 
Weise.  Gegen  Mittag  trat  plötzlich  ein  hef- 
tiger ErstickungsanfaU  ein,  in  wMchem  das 
^id  ängstlich  auf  die  Mutter  zulief  und  sich 
an  dieselbe  anklammerte.  Bei  meiner  An- 
kunft fand  ich  dasselbe  auf  dem  Schosse 
der  Matter ;  den  Anfall  bereits  vorüber,  nur 
noch  eine  kurze,  beschleunigte  .und  etwas 
bdegte  Respiration,  heisere  Sprache,  zuwei- 
len von  hohlem,  trockenem,  dem  heisernHun- 
debellen  treffend  ähnlichem  Husten  unterbro- 
chen, der  Öfters  und  in  abgesetzten  Stössen, 
doch  nicht  lange  dauernd,  sich  wiederholte. 
Fieber  war  nicht  vorhanden,  als  mürrisch 
nnd  verdriesslich  mir  das  Kind  auch  in  ge- 
sunden Tagen  bekannt,  Druck  auf  den  Kehl- 
kopf unschmerzhaft.  Ein  sogenanntes  Weg- 
bleiben und  Zurückschlagen  des  Kopfes  beim 
nachtlichen  Anfalle  wird  von  den  Eltern  in 
Abrede  gestellt.  —  Gleichwohl  schien  mir 
die  Sache   verdächtig   genug   und   ich  hielt 

Serathen  Scrup.  ß.  Kupfervitriol  in  Unc.  ij. 
estUlirten  Wassers  und  Unc.  j.  Brechwur- 
zelsaft essiöffelweise  bis  zum  Erbrechen  brau- 
chen zu  lassen.  Der  Knabe  widerstrebte 
indessen  dem  Gebrauche  der  Arznei  auPs 
hartnäckigste,  so  dass  eben  nur  ein  massiges 
Erbrechen  mit  vielem  Schleim  gemischten 
Mageninhaltes  erfolgte.  Das  Kind  schlief 
darauf,  doch  sehr  unruhig,  und  vonRöcheln  und 
bellendem  Husten  gestört.  —  Ich  liess  eine 
der  obigen  ähnliche  Mixtur,  jedoch  nur  von 
gr.  iv«  C.  s.,  stündlich  einen  Esslöffel,  brau- 

Joarn.  Bd.  XGIY.  St   2.  5 
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dien,  die  erste  Dose  haUe  die  ,WiederhoIaiig 
eines  sehr  angestrengten  Scbleimerbrechens 
zar  Folge,  dann  ging  es  dieser  Arznei  wie 
der  vorigen,  d.  h.  der  Knabe  schattete  jedes- 
mal den  ihm  dargereichten  Esslöffei  weg, 
und  die  Eltern  liessen's  für  eingenommen 
gelten.  —  x4m  späten  Abend  trat  heftiges 
Fieber,  Hitze  und  Schweiss,  Köchehi  mit  kur- 
zem, beschleunigtem  Athem  in  verstärktem 
Grade  ein,  der  bellende  Husten  dauert  ge- 
mässigter fort,  ein  Druck  auf  den  Kehlkopf 
ist  empfindlich,  der  ganze  Zustand  des  Kna- 
ben verschlimmert.  Die  Eltern  messen  die 
Schuld  der  angreifenden  Arznei  bei  und  ich 
sehe  mich  gcnöthigt,  von  derselben  abzuste- 
hen, applicirt«  3  Blutegel  an  den  Kehlkoi»f 
und  Hess  von  6  Pulvern  zu  gr.  j.  Calomel 
stündlich  eines  geben.  —  Der  Fieberzustand 
währte  die  ganze  Nacht  fort ,  .  sämmtliche 
Pulver  waren  verbraucht,  ohne  dass  eine 
Oeffnung  bewirkt  worden,  bis  dies  endlich 
durch  ein  Klystier  geschah.    Allein  amMor- 

Sen  trat  ein  Anfall  heftiger  Convulsionen  ein, 
ie  zuletzt  in  Starrkrampf  übergingen.  — 
Die  kräftige  Constitution  des  Knaben,  der 
active  Fieberzustand,  die  frequenten,  schnd- 
len  Pulse  bestimmten  mich,  den  Gedanken  an 
J(fi7/ar^sches  Asthma,  den  ich  einen  Augen- 
blick gefasst,  aufzugeben.  Der  Athem  ist 
Ersticken  drohend,  man  hört  deutlich  den 
Sitz  des  Hindernisses,  so  wie  der  Heiserkeit, 
in  der  Stimmritze.  —  Ich  suchte  vor  allen 
Dingen  ein  möglichst  sicheres  und  rasches 
Erbrechen  durch  Brechweinstein  herbeiu- 
führen,  wodurch  sich  dann  auch  sogleich 
trotz    dem    sichtbaren    Angegriffensein  des 
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Knaben  Erlcichterang  zeigte,  kehrte  dann 
aber,  die  Eltern  bedeutend,  dass  diese  Seene 
nur  durch  ihre  unbillige  Forderung  und  meine 
ungerechte  Nachgiebigkeit  herbeigeführt  wor- 
den, zum  Kupfervitriol  zurück.  —  Die  Re- 
spiratio  stridula,  das  Zurückbeugen  des  Kop- 
fes, die  Schmerzen  im  Kehlkopfe  und  die 
Heiserkeit  verloren  sich  allmählig  bis  zum 
folgenden  Tag  (d.  8.),  der  Husten  wurde 
einfach  katarrhalisch  und  vermehrt,  Stuhl- 
gang noch  immer  verstopft  —  Dieser  wurde 
nun  durch  eine  Solutio  Kali  tartar.  c.  Manna 
herbeigeführt,  er  war  sehr  zähe,  fast  schwarz, 
es  zeigten  sich  gelinde  Spuren  eines  Spei- 
chelflusses. Bei  sehr  frequentem  Pulse  (184) 
bildete  sich  nun  ein  katarrhalisches  Fieber 
heraus  ohne  sonstige  Besorgniss  erregende 
Zufälle  und  das  Kind  konnte  nach  ohnge- 
fähr  vierzehn  Tagen  als  geheilt  entlassen 
werden. 

So  complizirt  auch  hier  durch  äussere 
Umstände  die  Therapie  erscheint,  so  ist  doch 
so  viel  gewiss,  dass  die  antiphlogistische 
Behandlung  durch  Blutentziehung  und  Calo- 
mel  eine  Verschlimmerung  des  IJebels  nicht 
verhüten  konnte.  Brechmittel  allein  führten 
wiederholentlich  auf  längere  oder  kürzere 
Zeit  Besserung  herbei.  Wenn  nun  das  Er- 
brechen auch  einmal  durch  Brechweinstein 
bewirkt  worden,  so  spricht  dies  auf  keine 
Weise  gegen  die  Zweckmässigkeit  des  C. 
a,  mittelst  dessen  der  Zweck  früher  schon 
halb  erreicht  war,  während  dasselbe  in  ge- 
brochener Gabe   hinterher   gegeben,  immer 

5* 
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noch  dazu  diente,  den  Erfolg  za  sichern  nnd 
die  Genesang  bleibend  za  machen.  — • 


Dass  ich'  die  Krankheit  nicht  für 
Zar'sches  Asthma  hielt  und  diesem  gemäss 
behandelte,  darf  mir  wohl  nicht  zum  Vor- 
wurf gereichen,  da  der  Erfolg  einestheils 
meine  Diagnose  hinlänglich  rechtfertigte,  ich 
andererseits  nicht  umhin  kann  zu  bemerken, 
dass  Wichmann' 8  (Ideen  II.  102.)  diagnos- 
tische Zeichen  dieser  Krankheit  ffir  mich  nie 
überzeugend  genug  gewesen  sind,  dieselbe 
für  etwas  anders,  als  eine  durch  individaelle 
Verhältnisse  bedingte  Modification  der  Bräune 
zu  halten  (Siehe  I.  C  Albers  ^  Comm.  de 
diagn.  Asthm.  MiUari.  Gott.  18L7.  8.) 

4)  Gleichwohl  will  ich  nicht  in  Abrede 
stellen,  dass  auch  andere  Mittel  die  Krank- 
lieit,  besonders  im  Entstehen,  unterdrücken, 
und  dass  sogar  Umstände  obwalten  können, 
die  den  Gebrauch  des  Kupfervitriols  zu  ver- 
bieten geeignet  sein  möchten. 

Der  drei  ein  halb  Jahr  alte,  früher  stets 
gesunde  und  wohlgenährte  Eduard  EL  er- 
krankte (d.  2.  Aprü  1839).,  zur  Zeit  einer 
herrschenden  Epidemie  (S.  erste  Krankheits- 
geschichte), an  den  Mosern,  die  gleichzeitig 
und  kurz  zuvor  auch  seine  Brüder  ergrüfen 
hatten.  Da  das  Kind  zu  kejnem  Arzneiffe- 
brauch  zu  bewegen  war,  so  konnte  der  Ver- 
lauf des  Exanthems  beim  gewöhnlichen  diä- 
tetischen Verhalten  um  so  leichter  der  Natur 
überlassen  werden,  als  die  Epidemie  über- 
haupt keinen    bösartigen    Charakter    hatte. 
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Die  Sache  ging  aach  recht  gut,  das  Kind 
spielte  noch  am  Morgen  (d.  4.),  war  fast 
fieberfrei,  hustete  massig.  Der  Ausschlag 
stand  auf  Gesicht  und  Körper  in  voller  Blfi- 
the.  —  Plötzlich  werde  ich  Mittags  rasch 
herbeigeholt,  die  Scene  hatte  sich  unerwartet 
und  traurig  umgestaltet.  Das  Kind  hing, 
auf  dem  Schosse  der  Mutter  sitzend,  den 
Kopf  theilnahmlos  vornüber ,  hustete  häufig 
mit  jenem  ominösen,  rauhbellenden  Tone,  ath- 
mete  schleunig,  kurz  und  rasselnd  mit  sicht- 
licher Erstickungsgefahr,  war  vollkommen 
stimmlos,  die  Deglutition  erschwert  und 
schmerzhaft,  Gesicht  und  Hände  kühl,  das 
Exanthem  auf  eraterm  verschwunden,  am 
übrigen  Körper  blass,  Puls  sehr  klein,  140. 
—  Die  Angst  des  nicht  sachunkundigen  Va- 
ters (er  ist  Apotheker)  war  sehr  gross  und 
er  erwartete  mit  Spannung  die  Bestätigung, 
dass  das  Kind  an  der  häutigen  Bräune  leide. 
Diese  würde  er  erhalten  haben,  wenn  ich 
das  ihm  als  Mittel  gegen  den  Croup  wohl- 
bekannte Kupfervitriol  verordnet  hätte,  und 
ich  hielt  mich  um  so  mehr  zur  Schonung 
verpflichtet,  als  die  Krankheit  eben  erst  im 
Entstehen  war  und  ich  wohl  die  Wirkung 
anderer  Mittel  versnoben  konnte.  —  Ich  gab 
ein  gewöhnliches  Brechmittel ,  worauf  die 
Lnftröhrenzufälle  einigermassen  in  den  Hin- 
tergrund traten,  die  Apathie  und  ein  anhal- 
tender Schlaftaumel  sich  desto  mehr  geltend 
machten.  —  Zwei  Blutegel  an  die  Schläfe 
und  ableitende  Fussbäder  riefen  schnell  den 
Ausschlag  auf  das  Gesieht  wieder  hervor 
und  beseitigten  unter  Nachwirkung  durch 
kalte  Umschläge   die  Hirnzufälle.     Nunmehr 
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aber  entwickelten  sich  jene  nar  ixl  bekannten 
Erscheinungen  und  Hessen  keinen  Zweifel 
an  dem  Vorhandensein  des  Croup.  —  Gern 
hätte  ich  jetzt  das  Cuprnm  snlphuricum  an- 
gewendet, fürchtete  indessen,  die  eben  erst 
gehobenen  Hirncongestionen  aufs  neue  her- 
vorzurufen und  somit  nur  den  Sitz  der  6e* 
fahr  zu  ändern.  —  Unter  diesen  Umständen 
blieb  mir  nichts  übri^  als  die  alte  Albers*" 
sehe  Behandlungsmethode  in  Gebrauch  zu 
ziehen.  Ich  appiicirte  neuerdings  2  Bluteed 
an  den  Kehlkopf,  deren  einer  erwünschterweise 
eine  profuse  und  lange  Nachblutung  bewirkte, 
suchte  eine  perpetuelle  Ableitung  durch  ein 
um  die  vordere  Halshälfte  gelegtes  Senf- 
pflaster zu  unterhalten  und  gab  alle  Stande 
einen  halben  Gran  Calomel  mit  Zucker,  als 
dasjenige,  was  noch  dem  Kinde  am  leich- 
testen und  ohne  Besorgniss,  durch  heftiges 
Widerstreben  leicht  Congestionen  zu  provo- 
ciren,  beigebracht  werden  konnte.  —  Schon 

Segen  Abend  und  mehr  noch  im  Verianfe 
er  Nacht  kehrte  die  Respiration  allmählig 
zu  ihrer  Norm  zurück  und  hörten  die  Er- 
stickungszufälle auf,  doch  lag  das  Kind  (d. 
5.)  immer  noch  in  einem  Zustande  von  Apa* 
thie  mit  comatösem  Schlaf  abwechselnd  da, 
der  Husten  kam  seltener,  zuweilen  mit  dent- 
lichem  Schleimrasseln,  die  Stimmlosigkeit 
dauerte  fort,  der  Puls  schwankte  im  Lanfe 
des  Tages  zwischen  108—120.  Doch  ver- 
loren sich  unterm  Gebrauche  des  Goldschwe* 
fels,  anfangs  allein,  und  als  die  Hirnzufälle 
nachgelassen ,  mit  Bils  enk  rautextract ,  die 
bedenklichen  Zufälle  alle,  so  dass  binnen  drei 
Tagen  die  Sprache  normal,  Schlaf  gesund, 
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Hosten  katarrhalisch  war.  — •  Das  Exanthem 
&ng  nnnmehr  an,  seinen  rückschreitenden 
Verlauf  zu  machen. 

Dieser  Fall  ist  besonders  dadurch  noch 
merkwürdig  9  dass  die  Bräune  zu  den  schon 
bestehenden  Masern  statt  des  mit  denselben 
in  natürlicher  Verbindung  stehenden  Katar- 
rhes  ausgebrochen,  was  nach  A.  Albers  (I.e. 
p.  79.)  zu  den  Seltenheiten  gehört,  und  dass 
femer  die  Krankheit  in  Complication  und  in 
einem  gewissen  Wechselverhaltniss  mit  Hirn- 
zui&llen  verlief,  die  den  Ausbruch  der  Hirn- 
entzündong  leicht  erwarten  lassen  mussten. 
Hiervon  will  Albers  (I.  c.)  weder  selbst  noch 
bei  andern  Schriftstellern  ein  Beispiel  ge- 
funden haben.  Dagegen  liest  man  hierüber 
einiges  bei  Royer- Vollard  (a.  a.  0.  S.  74), 
wo  auch  Albers  seine  Erfahrungen  in  diesem 
Punkte  vervollständigt  zu  haben  scheint 

5)  Endlich  ist  zu  bemerken,  dass  der 
Croup  zuweilen  mit  einer  so  unbesiegbaren 
Vehemenz  auftritt,  dass  auch  das  C.  s.  dem 
verderblichen  Ausgang  nicht  Einhalt  zu  thun 
vermag,  und  dass  demselben  mithin  der  Name 
eines  specifischen  Mittels  in  dem  Sinne  eines 
solchen,  dem  die  Krankheit  immer  und  unter 
allen  Umständen  weichen  muss,  nicht  zu- 
kommt. Es  ist  indessen  die  Frage,  ob  es 
überhaupt  ein  solches  Specificnm  in  der  gan- 
zen Heilkunde  gebe.  —  Bemerken  muss  ich 
hiebei  noch,  dass  nachstehender  Fall  der  ein- 
zige i^t,  bei  dem  ich  in  meiner  Praxis  bis 
jetzt  einen  tüdtlichen  Ausgang  erfahren,  wäh- 
rend ich  zum  Belege  fast  aller  vorigen  Apho- 
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rismeii  aais  mehreren  nur  diejenigen  Fälle  ans- 

S;e8acfat,    die  mir  am  geeignetsten  schienen, 
ie  aufgestellten  Behauptungen  zu  beweisen. 

Der  drei  Jahr  alte  Carl  W.^  gesunder 
und  kräftiger  Sohn  eines  armen  Schumachers, 
soll  schon  längere  Zeit  an  rauhem,  hohlem 
Husten  mit  Heiserkeit,  zu  denen  sich  die 
letzten  Tage  auch  Appetitmangel  (von  wo 
aus  der  gemeine  Mann  hier  zu  Lande  erst 
die  Krankheiten  zu  datiren  gewohnt  ist)  ge- 
sellte, gelitten,  doch  bis  zum  heutigen  Abend 
(d.  2.  Mai  1640)  noch  munter  im  Hofe  ge- 
spielt haben.  Etwa  sieben  Uhr  Abends  kam 
das  Kind  keuchend  herauf,  warf  sich  auf's 
Bette  und  soll  sich  auf  diese  Weise  ohnee- 
fähr  eine  Stunde  lang  um  Luft  gequält  na- 
hen, als  ich  gerufen  wurde.  —  Icn  fand  den 
Knaben  mit  rotbglühendem  Gesicht,  hatbver- 
schlossenen  Augen,  zurückgebogenem  Kopfe, 
äusserst  unruhig  im  Bette  sich  umherwerfend. 
Der  Athem  ist  schnell,  laut,  ängstlich,  die 
Inspiration  pfeifend,  heftige  Bewegung  der 
Bauchmuskeln  bei  fast  gänzlichem  Stillsteben 
des  Thorax.  Ein  Druck  auf  den  Kehlkopf 
scheint  empfindlich,  übngens  klagt  das  Kind 
nur  manchmal  über  Schmerz  im  Leibe,  wel- 
cher indessen  den  Druck  verträgt  und  auch 
sonst  nichts  verdächtiges  zeigt  Der  Pnls 
ist  sehr  schnell,  die  Hauttemperatur  im  Gan- 
zen normal,  an  den  Extremitäten  verringert. 
Da  die  häutige  Bräune  hier  nicht  eben  zu 
den  häufigen  Erscheinungen  gehört,  so  konnte 
ich  mich  des  Gedankens  nicht  erwehren,  ob- 
nicht  diese  Zufälle  etwa  einem  fremden  Kör- 
per, der  dem  Knaben  in  die  Luftröhre  gera- 
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ihen^  KQsaschreiben  sein  möchten.  —  Allein 
hiegegen  sprechen  einestheils  die  längere  Zeit 
bestandenen  Prodrome,  sodann  aber  auch  wür- 
den die  saffocatorischen  Erscheinungen  viel 
heftiger,  doch  weniger  andauernd,  gewesen, 
es  wärden  Intermissionen  eingetreten  sein, 
die  kaum  von  einer  massig  beschleunigten 
bespiration  getrabt  wären,  der  Körper  wäre 
im  Anfalle  kalt,  das  Gesicht  blau,  mitAngst- 
schweiss  bedeckt,  es  wäre  auch  wohl  ein 
mobiler  Körper  längs  der  Luftröhre  zu  füh- 
len gewesen  n.  s.  w*  An  eine  andere  Krank- 
heit war  unter  den  obwaltenden  Umständen 
far  nicht  zu  denken.  —  Ich  nahm  daher 
einen  Anstand,  C.  s.  scrop.  j.  in  Aq.  dest., 
Syr.  Ipecac.  m  unc.  ß.  alle  ^  Stunden  einen 
kleinen  Esslöffel  zu  verordnen,  bis  f  eichliches 
Erbrechen  erfolgt,  wo  ich  dann  hinterher 
dasselbe  Mittel  zu  er.  ß.  mit  Zucker  und  in 
Pulverform  stüDdlich  brauchen  Hess.  —  Nach 
erfolgtem  Erbrechen,  das  aus  reichlichen 
Schleimmassen  und  dem  Mageninhalte  be- 
stand, wurde  sogleich  einiger  Nachlass  der 
Erscheinungen,  zuweilen  selbst  völlige  Inter- 
mission  wahrgenommen,  es  soll  namentlich 
nach  jedem  Pulvergebrauch  sich  dies  gezeigt 
und  das  Kind  deshalb  von  Zeit  zu  Zeit  das 
Pulver  selbst  verlangt  haben  ^  das  denn  fast 
jedesmal  eine  massige  Wiederholung  des  Er- 
brechens zur  Folge  gehabt.  —  in  diesem 
erträglichen  Zustande  fand  ich  das  Kind  den 
folgenden  Morgen  (d.  3.),  die  Pulver  waren 
verbraucht  und  ich  verordnete  deren  Wider^ 
holung,  die  Gabe  des  Kupfers  auf  gr.  j.  er- 
höbt —  Leider  war  ich  durch  auswärtige 
Geschäfte  abgehalten,  das  Kind  im  Laufe  des 
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Taffes  ZH  sehen;  bei  meinem  Abendbesodie 
fand  ich  dasselbe  —  sterbend.  Zogleieh  hörte 
ich,  dass  die  Pulver,  da  deren  Besahtang 
nicht  sogleich  geleistet  werden  konnte,  aus  der 
Apotheke  nicht  verabfoigfl;  worden,  das  Kind 
mithin  den  Tag  über  ohne  allen  Arzneige- 
braach  gewesen  seL  Dasselbe  soll  jedoch 
Nachmittags  vollkommen  munter,  im  warmen 
Zimmer  ausser  Bette  gewesen  sein  und  mit 
den  Geschwistern,  was  freilich  vielleicht  ahne 
Erhitzung  nicht  abgelaufen  sein  mag,  Kut- 
scher und  Pferd  gespielt  haben.  —  Eine 
vollkommen  passive  Lage,  starre,  erweiterte 
Pupille,  beschleunigte,  stertoröse  Respiration, 
schnellen  Puls  von  128,  willen-  und  bewusst-. 
lose  Stähle  deuteten  hinlänglich  das  nahe 
Ende  der  Tragödie  an.  —  Ich  machte  noch 
einmal  den  Versuch  und  Hess  rasch  die  Ku- 
pfervitriolaoflösung  wiederholen,dasKind  nahm 
jedoch  nur  einmal.  —  Der  Zustand  ver- 
schlimmerte sich,  zuAveilen  wurde  bei  nnge-* 
trübtem  Bewusstsein  Getränk  verlangt  and 
kaltes  Wasser  verabreicht.  Abends  il  Uhr 
gin^  das  Kind  noch  allein  aus  seiner  Wiege 
nach  einem  in  der  Nähe  stehenden  Bette, 
antwortete  vemänftig  auf  die  ihm  gethanen 
Fragen,  verrichtete,  im  Bette  seines  Vaters 
angekommen,  einige  stockende  Inspirationen 
und  —  sank  todt  auf's  Lager  zurück.  — 

Die  Section  wurde  im  warmen  Zimmer, 
bei  einer  Temperatur  von  —  3°  'im  Freien, 
17  Stunden  nach  erfolgtem  Ableben  vorge- 
nommen. —  Die  Leiche  sieht  wohlgenährt, 
das  Gesicht  nnentstellt  aus,  zahlreiche  Tod- 
tenflecke  zeigten  sich  jedoch  auch  an  nicht 
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abhSngiMn   Stellen  des  Körpers   bei   sonst 
noch  nicht  vorgeschrittener  Venvesung. 

■ 

BeiEröfltaung  der  Brust  erschienen  sämmt» 
liehe  Organe  derselben  normal,  nur  die  Lun- 
gen etwas  zusammengefallen.  Diese  waren 
ohne  alle  Blutüberfälinng  und  zeigten  nir- 
gends Spuren  einer  entzündlichen  Adhfision 
an  die  Pleura,  die  auch  ihrerseits  blass  und 
ohne  Zeichen  von  Injection  erschien.  Eben 
so  war  das  Herz  und  seine  Anhänge  nor- 
mal beschaffen,  Kammern  und  Vorkammern, 
so  wie  die  grossen  Geffisse,  mit  Ausnahme 
der  Lnngenarterien ,  in  denen  sich  eine  ge^ 
ronnene  Blutmasse  der  Länge  nach  hinzieht^ 
durchaus  blutleer.  Die  Thymusdrüse  >  war 
weich,  schlaff  und  blass  und  erreichte,  in  ih- 
rem normalen  Kückbildungsprocesse  begrif- 
fen, mit  ihrer  Spitze  ohngeführ  die  Mitte  des 
Herzens,  zu  beiden  Seiten  das  Mediastinum 
nicht  fiberragend.  Sämmtliche  Organe  der 
Brust  wurden  herausgenommen,  zugleich  der 
Kehlkopf  aus  seinen  Verbindungen  befreit, 
damit  die  Luftröhre  und  ihre  Verzweigungen 
einer  genauem  Untersuchung  unterworfen 
werden  könnten,  wobei  die  Lungen  beim  Ein- 
schneiden wenig  knisterten  und  die  Bron- 
chialenden zum  grossen  Theile  mit  zähem 
Schleime  verstopft  erschienen.  —  In  ein 
Wasserbecken  gelegt,  schwammen  die  Lon- 
gen nur  zur  Hälfte  auf  dem  Wasser,  so  dass 
ein  grosser  Theil  derselben  sich  unter  dem 
Niveau  des  Wassers  befand.  Die  Luftröhre 
ist  änsserlich  durchaus  unverdächtig,  kaum 
gespalten  hingegen,  floss  eine  bedeutende 
Menge   einer  grauen,  zähen,  gallertartigen 
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Materie  aus,  die  sich  bis  in  die  letzten  Bron- 
cfaialverzweigungen ,  besonders  der  rechten 
Lunge,  so  weit  sie  verfolgt  werden  konnten, 
erstreckte  and  befm  Drucke  auf  die  Lunge 
immer  auf's  neue  hervorquoll.  Dieselbe  Ma- 
terie befand  sich  auch  im  Kehlkopf  an  der 
innern  Fläche  der  Schildknorpel  und  unter- 
halb des  sonst  normal  beschaffenen ,  seitlich 
concav  nach  unten  gekrümmten  Kehldeckels, 
und  schien  namentlich  die  Stimmritze  durch 
dieselbe  fast  völlig  verschlossen.  Diese  Masse 
sass  stellenweise  so  fest,  dass  sie  nur 
durch  anhaltendes  Waschen  mit  dem  nassen 
Schwämme  fortgeschafft  werden  konnte.  Als 
dies  geschehen,  wurde  eine  intensive  arte- 
rielle Injectionsröthe  längs  der  ganzenSchleim- 
membrän  der  Luftröhre  sichtbar,  die  sich 
wiederum  vorzugsweise  im  rechten  Bronchial- 
zweige auszeichnete,  nirgends  aber  sich  durch 
anhaftendes  Waschen  mit  dem  SchAvamme 
entfernen  liess  und  mit  einem  Worte  die  von 
Andral  angegebenen  charakteristischen  Zei- 
chen der  Entzündungsröthe  an  sich  trug. 
Von  einem  fremden  Körper  war  nirgend  eine 
Spur.  Eben  so  zeigte  sich  aber  auch  keine 
röhrenförmige  Membran,  wie  sie  den  tödtli- 
eben  Ausgang  dieser  Krankheit  bestimmen 
soll,  vielmehr  war  im  übrigen  die  Schleim- 
hautfläche der  Luftröhre  von  normaler  Glätte. 
An  Schlund  und  Speiseröhre  war  keine  Ano- 
malie. —  Die  andern  Höhlen  wurden,  da 
von  ihnen  sich  kein  besonderes  Interesse  er- 
warten liess,  zumal  die  Gelegenheit  eine 
Section  zu  machen  in  dem  ärmlichen  kleinen 
Zimmer  überaus  unbequem  war,  nicht  ge- 
öffnet. -^ 
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Die  Autopsie  bestätigte  hinlänglich  die 
Natur  der  Krankheit  als  eine  wahre  *tra« 
cheitis  infantum,  die  bei  ihrem  raschen  Ver- 
lauf in  lymphatisch-plastische  Ansschwitznng 
überffing  und  diejenige  Masse  jrenerirte, 
welche  bei  längerer  Dauer  der  Krankheit 
höchst  wahrscheinlich  zur  bekannten  Pseu- 
domembran sich  geformt  hätte.  Diese  kurze 
Dauer  der  Krankheit,  zum  Theil-  aber  [wohl 
auch  die  Verstopfung  der  Lungenzellchen 
mittelst  Jenes  plastischen  Exsudats  möchte 
dann  auch  der  Grund  sein,  weshalb  die  Lun- 
gen selbst  so  wenig  an  der  Entzündung  par- 
ticipirt  haben.  *  Die  Anschoppungen  in  den 
letzten  Bronchialzellchen  schienen  in  Erman- 
gelung anderer  Entzflndungszeichen  weniger 
Product  einer  idiopathischen  Entzündung,  als 
einer  passiven  Congestion  des  in  der  Luft- 
röhre gebildeten  Exsudats.  —  Der  plötzliche 
Tod  aber  scheint  seinen  Grund  in  einer  au- 
genblicklichen Verstopfung  der  Stimmritze 
gehabt  zu  haben,  indem  die  so  sehr  be- 
schränkte Action  der  Lunge  nicht  mehr  im 
Stande  gewesen  sein  mochte,  durch  energi- 
schen Husten  die  Luftwege  frei  zu  machen; 
es  mfisste  mithin  ein  rascher  suffocatorischer 
Tod  erfolgen.  —  Ob  dieser  beim  regelmäs- 
sigen Fortgebranch  des  die  Lungenthätig- 
keit  so  sehr  anspornenden  Kupfervitriols  hätte 
abgehalten  werden  können,  wage  ich  nicht 
zu  entscheiden.  Bei  einer  so  sehr  acuten 
Krankheit  ist  jede  Stunde ,  die  der  Therapie 
entzogen  wird,  jedenfalls  ein  unersetzlicher 
Schaden.  Leider  ist  fast  ein  ganzer  Tag 
ungenutzt  vorübergegangen. 
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■ 

Dieser  Fall  möchte  einigermassen  geei^^ 
net  sein,  den  genetischen  Process  derKraDK- 
heit  und  ihres  tödtlichen  Ausgangs  verma- 
then  zu  lassen.  Dieselbe  beginnt  als  eine 
sehr  heftige  Entzündung  mit  der  eigenthüm- 
liehen  Tendenz  rasch  und  unaufhaltsam  (und 
hiednrch  allein  unterseheidet  sie  sich  von  jeder 
andern  Entzündung)  ihr  Product  zu  deponiren. 
Dieses  besteht  anfangs  in  einer  plastischen 
coagalabeln  Lymphe,  welche  (vielleicht,  wie 
Heim  glaubt,  mit  Hülfe  der  von  aussen  zu- 
tretenden Luft)  binnen  wenigen  Tagen  sieb 
zu  jener  röhrenförmigen,  nur  zu  bekannten 
Pseudomembran  gestaltet.  Dass  bei  dem 
Ergriffensein  der  Luftröhre  die  Lungen,  an- 
fangs secundär,  späterhin  sogar  idiopathiaeh 
mitleiden  müssen,  ist  eine  Sache,  die  sich 
leicht  von  selbst  versteht.  Ebenso  ist  aber 
auch  einzusehen,  worauf  es  vomSmlich  bei 
der  Therapie  dieser  so  rasch  verderblichen 
Krankheit  ankommen  muss,  nämlich  wie  schon 
bemerkt,  eben  so  anhaltend  und  kräftig  die 
Energie  der  in  ihrer  Thätigkeit  gestörten 
Lungen  zu  erhöhen  und  sie  in  steter  gestei- 
gerter Action  zu  erhalten.  Nur  so  kana 
das  Product  der  Entzündung,  deren  Zei- 
chen, so  viel  mir  bekannt,  in  keinem  der 
bisher  beobachteten  Sectionsfälle  zweifelhaft, 
gradweise  und  so  zu  sagen  im  Keim  ver- 
nichtet werden.  — 

Diese  Bedingungen  aber  werden  eben 
durch  das  Kupfervitriol  erfüllt,  dessen  allxu- 
kräftige  Einwirkung  auf  das  sensible  sowohl 
als  vegetative  Nervensystem  seit  lang^  Zeit 
bekannt  und  wohl  hauptsächlich  Ursache  ge- 


—    79    — 

»en  sein  ma^,  dass  das  Mittel  so  lange 
B  dem  Arzneischatze  fast  verbannt  gewe- 
1  iS.  Voet  Pharmacodynamik.  I.  311.  ff.)- 
lider  ist  darum  anch  die  Kenntniss  seiner 
irknng  noch  so  sehr  im  Dunkeln,  nnd  nur, 
e  der  neueste  nnd  vielleicht  einer  der 
ändlichsten  Forscher  im  pharmaceutischen 
^biet,   Mitscherlich  (Vereinszeitnog    1811. 

92.  ff.)  angiebt,  so  viel  gewiss,  dass  die 
ipfersalze  eine  entschiedene  Wirkung  auf 
)  Bluteptmischung   ausüben  und  jedenfalls 

Verbindung  mit  organischen  Substanzen 
«h  innerm  Gebrauche  im  Blute  selbst  eot* 
ken  seien.  Schwerlich  rifirfte  daher  dem 
ttel  auch  eine  antiphlogistische  Beziehung 
Bospreehen  nnd  es  ki  dieser  Hinsicht  dem 
trtarus  stibiatus  mindestens  analog  sein, 
ssen  entzündungswidrige  Bedeutung  in 
"ankheiten  der  Kespirationsorgane  mit  vol- 
a  Rechte  allgemeine  Anerkennung  iSngst 
fnnden  hat. 

(Schluss  folgt.) 


III. 

Tuberkelbildimg  über  meh- 
rere Organe  verbreitet 


1.    Beobachtung  einer  solchen 

Tom 

Dr.  und  Professor  Alexander  zu  Utrecht 


Za  Anfange  des  Jahres  1841  herrschte 
in  Utrecht  unter  dem  Miiitair,  besonders  on- 
ter  den  neueingetretenen  Soldaten  ein  Abdo- 
minaltyphus, der  im  Ganzen  sehr  mild  verlief 
und  wenig  Opfer  forderte.  In  jener  Zeit  kam 
folgender  Krankheitsfall  zu  meiner  Beob- 
achtung. 

J.  S.  19  Jahre  alt,  von  gesunder  Con- 
stitution und  kräftigem  Körperoau^  zog  sit ' 
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Aorch  wiederholte  Erkältung,  katarrhalische 
Brnstbeachwerden  und  Durchfall  zu,  weiche 
beinahe  drei  Wochen  anhielten,  dann  aber 
allmählig  nachliessen.  Einige  Tage  hindurch 
schien  Patient  sich  in  der  Keconvalescenz 
zu  befinden ,  als  er,  ohne  dass  auffallende  Ur- 
sacheü  vorangegangen  wären,  von  gastri- 
Bchen  Affectionen,  Appetitlosigkeit,  belegter 
Zange  und  Verstopfung,  denen  sich  später 
auch  etwas  Fieber  zugesellte,  befallen  wurde. 
Leichte  z\bfährungen  hoben  diese  Erschei- 
nongen.  Das  Besserbefinden  war  aber  nur 
von  kurzer  Dauer.  Es  trat  Diarrhöe  ein 
(fünf,  sechs  Ausleerungen  in  24  Stunden), 
die  Zunge  belegte  sich  und  ward  trocken, 
der  Puls  beschleunigt  und  öfters  intermitti- 
rend,  der  Unterleib  tympanitisch  aufgetrieben 
und  schmerzhaft.  Unter  diesen  Symptomen, 
denen  sich  dann  noch  Husten  zugesellte,  die 
aber  sonst  wenige  und  unbedeutende  Ver- 
änderungen zeigten,  sanken  die  Kräfte  des 
Patienten  mit  jedem  Tage  mehr:  er  fing  an 
zu  delirüren  und  unterlag  der  Krankheit 
sechs  Wochen  nach  deren  Beginn. 

Folgendes  war  das  Resultat  der  Lei- 
chenöffnung. Unterleib,  Netz  und  Bauchfell 
sind  leicht  unter  einander  verwachsen  und 
mit  unzähligen  Tuberkeln  von  der  'Grösse 
eines  Siecknadelkopfes  übersäet.  Ebenso 
verhält  sich  die  Tunica  serosa  der  Gedärme» 
Die  Vena  portae  ist  dicht  an  ihrem  Eintritt 
in  die  Leber  dick  mit  Tuberkelstoff  in  gros- 
ser Masse  überzogen,  der  äusserlich  hart  an- 
zufühlen, innerlich  aber  sich  zu  erweichen 
beginnt.     Die   Drüsen    des  Mesenterii  sind 

Joarn.  Bd.  XCIY,  Su  i.  6 
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aofgetrieben  und  verhärtet  Da  die  QeÜmii 
der  Eingeweide  injicirt  wurden,  so  Ifisst  sieh 
nicht  mit  Sicherheit  über  ihre  natürliche  Be- 
schaffenheit nach  dem  Tode  urtheilen,  indes- 
sen findet  man  im  ganzen  Darmkanal  keine 
Spuren  von  Geschwüren,  die  Schleimdrüsen 
sind  aber  durchgehends  aufgetrieben,  auch 
ist  die  Injectionsmasse  zwischen  der  Schleim- 
haut unter  den  Drüsen  hier  und  da  aasge- 
treten, als  wäre  sie  da  krankhaft  anfgelok- 
kert.  Die  inwendige  Fläche  des  Duoaenuffl 
ist  gelb  gefärbt 

Die  convexe  Fläche  der  Leber  war  fpst 
mit  dem  Bauchfell  verwachsen,  sie  mosste 
mit  dem  Messer  getrennt  werden.  Unter 
der  die  Leber  überziehenden  Serosa  befan- 
den sich  mehrere  Tuberkeln  bis  zur  Grösse 
einer  Erbse.  Die  Lebersubstanz  Hess  sich 
weicher  als  gewöhnlich  anfühlen,  auch  sah 
sie  etwas  missfarbig  aus.  Die  Tuberkeln 
drangen  auch  tiefer  ein,  Hessen  sich  hart 
anfühlen,  nur  einzelne  schienen  etwas  er- 
weicht Einige  Aeste  der  Vena  hepatiea 
drangen  durch  Tuberkeln  durch  oder  waren 
mit  Tuberkelstoff  umgeben.  In  der  Gallen-« 
blase  wurde  keine  Galle,  nur  etwas  Schleim 
gefunden. 

Die  Milz  war  auf  ihren  Flächen  sowohl 
als  im  Innern  mit  sehr  vielen  Tuberkeln  be- 
setzt Sie  schien  weicher  als  gewöhnlich. 
Die  ausgesprützten  Gefässe  schienen  in  der 
Nähe  der  Tuberkeln  mehr  gefüllt,  die  meis- 
ten sind  aber  hier  auch  erweicht  Viele  die- 
ser Tuberkeln   sind  in  ihrer  Mitte  blau  ge- 
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ibity  und  von  blauem  Injectionastoff  dnrch- 
imgeii.  Vide  der  Tuberkeln  liegen  wie 
ie  m  dem  Gewebe  der  Mite,  aus  welchem 
9  nnt  der  Messerspitze  gehoben  werden 
innen*  Sie  sind  aber  in  einen  Sack  ein- 
m^lossen,  dessen  Wände  etwas  roth  aas-- 
jien,  und  anter  das  Mikroskop  £ebracbt 
h  GefSssnetz  zeigen.  In  der.  IMittc  der 
ilz  befindet  sich  eine  kleine  Aashöhlang, 
eiche  mit  einem  grauen  Stoff,  wie  von  er- 
eiditen  Tuberkeln,  gefüllt  ist  In  dem 
inereas  wird  nichts  normwidriges  ange- 
offen; ebenso  in  der  Nierensubstanz,  nur 
urden  mehr  nach  der  äussern  Fläche  ei- 
ge  Tuberkeln  gefunden. 

Die  Ureterea  und  die  Blase  waren  na^ 
illcfa. 

Die  Lungen  sind  an  ihrer  vordem 
iche  frei,  seitwärts  und  nach  hinten  sind 
3  mit  der  Pleura  costcdU  verwachsen.  In 
iden  Höhlen  wurden  noch  zehn  Unzen  Se- 
in gefunden.  Die  Lungen  enthielten  mehr 
ich  aussen  viele  noch  gar  nicht  erweichte 
iberkeln,  sie  crepteiren,  sind  aber  sehr  mit 
ot  gefüllt 

Die  gUmdulae   bronchiales*)   sind  sehr 


*)  lieber  diesen  Gegenstand  verdient  gelesen 

werden:    S.   R.  Oomkena   Diss.   med.   inaug. 

pathologia  glandolaram  Ijmphaiicaruniy  quae 

onchiales  a  sede   sua  appellantar.     Groningae 

41.  — 
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aufgetrieben,  und  umgeben  die  LnftEAhre  be* 
sonders  da,  wo  sie  sich  zertheilt,  and  in  dkf 
Langen  tritt.  Die  innere  Fläche  zei^  nicht! 
krankhaftes.  Das  Pericardium  entbilt  vier 
Unzen  gelbliches  Seram.  Das  Herz  ist  gat 
gebaut 9  and  weder  in  seinen  Höhlen,  noch 
in  den  grossen  Gefässen  wird  etwas  abwei- 
chendes gefanden. 

Das  Oehim  schien  ganz  gesond,  die 
Gefässe  waren  mit  einem  dankein  Blute  et- 
was überfüllt.  In  den  Ventrikeln  befand  sich 
etwas  helles  Serum. 

Tergleichen  wir  die  vielen  Afterbildan- 
gen  oder  Ablagerangen  von  Taberkelstoff 
auf  oder  in  den  angezeigten  Organen  mit 
der  eigentlichen  Krankengeschichte,  so  schei- 
neu  die  Symptome  der  Krankheit  in  keinem 
y^rhaltniss  zu  den  Abweichungen  in  den 
Organen  zu  stehen.  Es  waren  die  Zafille^ 
die  wir  öfters  bei  dem  I^fphu»  abdominoBs 
wahrgenommen  hatten.  Sie  schienen  anfangs 
zor  mildern  Form  zu  gehören,  und  droheten 
keine  Gefahr,  indem  mehrere  unserer  Kran- 
ken an  dieser  Krankheit  heftiger  gelitten, 
and  sie  glücklich  überstanden  hatten.  Audi 
als  die  Krankheit  einen  mehr  schleichenden 
Gang  anzunehmen  schien,  Hess  sich  dieser 
Ausgang  nicht  erwarten,  am  wenigsten  aber, 
dass  so  viele  Organe  mehr  oder  weniger 
alterirt  befunden  werden  würden. 

■ 

Es  fragt  sich  nun:  ob  diese  Tuberkel- 
bildungeq  Folgen  des  Typhus  sind,  und  ob 
sie  zugleich  mit  dieser  Krankheitsform  ent- 
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nUskim^  odor  ob  sie  schon  früher  vorhanden 
wären.  Femer,  ob  das  Erkranken  ihre  krank- 
hafte Wucherang  beschleaniet,  und  dadurch 
der 'Tod  herbeigerufen  wurde,  indem  durch 
das  Erkranken  so  vieler  Organe,  der  Leber, 
Milc,  }a  des  ganaen  Drflsensystems  der  Ve-' 
getationsprocess  vielfach  gefährdet  werden 
mosste?  Der  Streit  ist  noch  nicht  ansgeglh- 
chen^  ob  Tuberkeln  stets  Producte  der  En(- 
Kfindung,  wie  Einige  behaupten,  oder  ob 
sie  in  vielen  Füllen  mehr  aas  Erzeugniss 
einer  krankhaft  gesteigerten  Secretion  sind. 
Noch  herrscht  vieles  Dunkel  aber  die  Zeit, 
worin  Tuberkeln  gebildet  werden  können  *)• 
Indessen  scheint  ihre  Erzeugung  ziemlich 
schnell  vor  sich  gehen  zu  können ,  wie  man 
dieses  an.Thieren  bemerkt  haben  will,  die 
unter  sehr  uns änstigen  Verhältnissen  schlecht 
geflattert  wurden.  Doch  werden  unter  sol- 
chen Umstünden  nicht  immer  Tuberkeln  er- 
zeugt* In  nassen  Jahren,  bei  kümmerlicher 
Futterung  entstehen  bei  vieleü  Thieren  Des- 


*)  Dass  die  Acten  über  die  Tuberkeln  bei 
weitem  noch  nicht  geschlossen  sind,  geht  ans 
den  neuern  Arbeiten  ausgezeichneter  Aerzte  über 
diesen  Gegenstand  hervor.  Man  vergleiche  die  Ar- 
beiten des  Herrn  Mmrcheuaa»  über  die  Natur  der 
Tuberkclbildung  (im  Auszug  N.  Notizen  aus  dem 
Gebiete  der  Natur-  und  Heilkunde.  Februar  1840. 
vag.  169.)  und  die  Abhandlung  über  die  tu- 
berculöse  Scrophel.  Aus  den  clinischcn  Con- 
ferenzen  des  Herrn  Lugol  ib.  14.  B.  pag.  297. 
und  513.,  auch  Tobias  £  Vries  Diss.  anat.  path. 
inaug.  de  Tubcrculorum  origine,  natura  et  evo- 
lutione.    Dordraci  184L 
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Organisationen  der  Leber  von  ffans  anfcrcr 
Art.  Die  Thiere,  bei  weichen  sich  am  schnell« 
sten  Tuberkeln  zn  erzeugen  scheinen,  mni 
Kaninchen,  bei  welchen  vielleicht  die  Dispo- 
sitkNi  am  stärksten  ist,  weil  sie  meist  einge- 
sperrt, und  dabei  nicht  immer  reinlich  gehal- 
ten werden*  Daher  sehen  wir  die  Anlage 
aar  -Tuberkel -Bildung  auch  vielfach  rniter 
der  ärmeren  Volksklasse,  die  meistena  in 
Ihichten  Wohnungen  imd  im  Schmutz  lebra, 
dabei  sich  kümmerlich  ernähren  md  viele 
Nahrungsmittel  gemessen,  welche  einen  in 
Hinsicht  der  Ernährung  kärglichen  oder  uih 
kräftigen,nicht  leicht  assimilirbarenNahrangs-' 
Stoff  enthalten.  In  solchen  Fällen  sind  die 
Kräfte  der  Natur  nicht  hinreichend,  um.  alle 
diese  Nachtheiie  auszugleichen.  Bei  Kin- 
dern wird  der  Körper  mit  einem  ungesunden 
Nahrnngsstoff  übersättigt  und  zur  krankhaf- 
ten Se»  und  Excretion  der  Grund  gdegi 

Es  ist  vielleicht  auch  möglich,  dasa  der 
Tuberkelstoff,  obschon  hie  und  da  abgelagert, 
lange  Zeit  als  Keim  schlummert,  wenn  das 
Individuum  in  günstigere  Umstände  versetzt 
wird,  bis  nach  einiger  Zeit  der  lang  zurück- 
gehaltene Krankheitsprocess  sich  nun  schnell 
entwickelt  und  das  krankhafte  Prodnct  mit 
raschem  Fortgang  wuchert« 

Ob  in  diesen  Fällen  ein  Entzöndunes- 
Process  immer  zum  Grunde  liegt,  lässt  sich 
bezweifeln  *).    Vielleicht  wird  diese  Ansicht 


.  V 


f 


*)  Wen  hat  nicht  schon  der  dem  tjphöscn 


» -v 
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I. 

i  .idir  bejrflmitigt,  weil  man  sich  bei  der 
^rkel^Bildang  nnd  Entwicklung  meistens 
itefindete  Lnngen  vorstellt,  indem  die  Phthi- 
$  tabercolosa  nach  vorhergegangenen  Af- 
ctionen  der  Respirationsorirane  viele  Hen- 
lien  dahin  rafft  Dieses  Mortalitllts-Ver- 
Utniss  steigerte  sich  auch  in  nnserm  Lande 
loUand)  zu  einer  förehterlichen  Höhe. 

Um  die  Erzeogunjr  der  Tuberkeln  nicht 
IS  einem  einseitigen  üesichtspnnkte  zu  ver« 
Igra,  glaube  ich,  dass  es  nöthig  sein  wird, 
»raer  Aoch  die  Erzeugung  von  Tuberkeln  in 
idern  Organen,  besonders  in  denen,  worin 
sr  mehr  plastische  Process  der  Ernährung 
irwaltet,  näher  zu  untersuchen,  und  der  be- 
ita  hier  nachgewiesene  Unterschied  zwi« 


ieber  Susscrlich  so  täuschend  ähnliche  Procesa 
uier  Tuberkelbildtmg  in  seiner  Diagnose  schwan- 
»nd  gemacht?  Und  doch  können  wir  unmöglich 
anben,  die  acute  Tuberkelbildung  sei  das  Pro- 
ict  jener  mit  entzündlich  nervösen  Erschei- 
ingen  auftretenden  und  rasch  verlaufenden 
rankheit,  sondern  fühlen  uns  ofTenbar  gezwun- 
m^  die  Elemente  jener  organischen  Ablage- 
ingen schon  im  Blute  praeformirt  anzunehmen 
^rgl.  auch  System  der  Physiologie  von  Dr. 
G.  Carua  II.  Theil)  und  jene  Symptome  nur 
it  gewaltsam  aufgeregten  Reaction  des  Orga- 
smus zuzuschreiben.  Ein  ähnlicher,  wenn 
eich  specifisch  verschiedener  Process  ist  höchst 
ahrscheinlich  auch  das  typhöse  Fieber  und 
as  wir  von  ihm  sehen  und  ärztlich  behandeln, 
rösstcntheils  nur  die  organische  Reaction.  (Med. 
ihrb.  des  K.  K.  oesterreichischen  Staates.  30. 
.  1.  St.  p.  120). 
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Stehen  Taberkeln  der  Leber,  HiIe  and  andern: 
Organen  möchte,  nach  meiner  Meinung,  hiern 
schon  einen  Beitrag  geben.  Aach  behalte 
ich  mir  vor  die  Tuberkeln  in  den  verschie» 
denen  Organen  noch  genauer  zu  erforschen, 
wenn  sich  wieder  eine  Gelegenheit  dazu  dar- 
bieten sollte«  Zu  diesem  Zweck  wird  es  aber 
nöthig  sein,  die  Tuberkeln  frisch  in  der 
Leiche  theiLs  ohne  Gefäss-Injection,  theils 
auch  mit  dieser,  zu  untersuchen:  einmal  in 
Spiritus  aufbewahrt,  verlieren  sie  zu  viel. . 

Zum  Schlüsse  sei  es  mir  erlaubt  noch 
eines  Falles  von  Tuberkelbefund  im  kleinen 
Gehirn  zu  erwähnen,  welcher  die  besondere 
Eigenthumlichkeit  darbot,  dass,  wie  in  dem 
bereits  erzählten  Fall  bei  ausgebreiteter  Tu- 
berkelbildun^  das  Gehirn  frei  befunden  wurde, 
hier  das  Genirn  vorzüglich  diese  Absetzung 
zeigte. 

Von  4en  Tuberkeln  im  Gehirne  sagt 
Herr  Lugol:  »Mir  sind  nur  vier  Fälle  vor- 
gekommen, und  nur  in  zweien,  wo  die  Ta- 
berkeln erbsenförmig  waren,  habe  ich  hin- 
sichtlich ihres  Vorhandenseins  die  letzten  Wo- 
chen vor  dem  Tode  aus  einigen  Zeichen  Yer- 
muthungen  folgern  können.  In  den  zwei 
andern  Fällen  waren  die  Störungen  sehr 
bedeutend,  und  demohngeachtet  hatten  sie 
sich  durch  kein  äusseres  Zeichen  zu  erken- 
nen gegeben.«  Mir  kamen  in  kurzem  zwei 
Fälle  von  Gehini  -  Tuberkeln  vor,  welche 
aber  zufällig  gefunden  wurden,  indem  sie 
sich  durch  kein  äusseres  Zeichen  zu  erken- 
nen gegeben  hatten.    Bei  mehreren  Kranken, 
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i  ds  iacseres  Zeichen  der  Scropheln  To- 
riielni  am  Halse  nnd  an  andern  Theilen 
igten,  fknd  ich  im  Gehirne  keine  Tuberkeln. 
Ii  stimme  daher  ganz  mit  Hrn.  Lugol  über- 
n,  wenn  er  aber  diese  Tuberkelbildang  sagt: 
lii  einem  Worte,  die  Diagnostik  der  Hirn- 
berkdm  ist  von  dem  grössten  Dunkel  um- 
)beD.« 


2«.   Tuberkeln  des  Peritonaei 

ron 

Dr.  U.  J.  PortM  ♦). 


Ein  junger  Mensch,  19  Jahr  alt,  von 
esunden  Eltern  geboren,  hatte  sich  früher 
eis  einer  guten  Gesundheit  zu  erfreuen, 
i  seinem  sechsten  Lebensjahre  bekam  er 
irck  Ansteckung  die  Krätze.  Sie  ward 
irch    eine  Salbe    vertrieben;    anscheinend 


*)  Siehe  dessen'  Inaug,  Diss.  de  prima  iu- 
^renloram  formaiione  et  sede;  hisioria  Tuber- 
ilorum  Peritonaei  adjecia.  Berol.  1836.  p.  .^T. 
—  Akademische  SchriRen  finden  selten  ein 
*588eres  Poblicum.  Die  in  der  vorliegenden 
bhandlung  enthaltene  Beobachtung  liefert  eine 
irallele  zn  dem  eben  beschriebenen  Fall  und 
frdient  gewiss  aufbewahrt  xn  werden.        d.H« 
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ohne  üble  Folgen  zu  hinterlassen.  Im  nehl* 
zehnten  ward  er  von  einem  Wedisdfieber 
befallen,  welches  zwar  längere  Zeit  anhielt^ 
dann  aber,  ohne  dass  Nachkrankheiten  zn« 
räckgelilieben  würen.  verschwand.  Nachdem 
er  hierauf  bis  zn  seinem  achtzehnten  Jahre 
gesund  gewesen  nnd  ländliche  Arbeiten  ver- 
richtet hatte,  trat  er  als  Freiwilliger  in  den 
Königlichen  Preussischen  Militärdienst  bei 
der  Artillerie  ein  und  ertrug  während  des 
ersten  Jahres  die  nicht  geringen  Beschwer- 
den des  Dienstes  vollkommen.  Im  nächsten 
Frühjahre  aber  fing  er  an,  über  Athmnngs- 
besch werden  (Druck  auf  der  Brust,  Beäng- 
stigung und  trocknen  Husten)  mit  Fieber  zu 
klagen.  Von  diesen  Sj^mptomen  ward  er 
zwar  im  Militärlazarethe  befreit,  dann  aber, 
als  brustkrank  und  zum  fernem  Dienst  nicht 
tauglich,  in  seine  Heimath  entlassen.  Dort 
erholte  er  sich  indess  bald  und  im  September 
kehrte  er  zu  seiner  Compagnie  zurück.  We-* 
nige  Wochen  später  stellten  sich  jedoch  die 
frühern  Beschwerden  von  Neuem  und  in  ge- 
steigertem Maasse  ein  und  es  gesellte  sich 
noch  ein  fixer  Schmerz  in  der  Nabelgea^nd 
nnd  Durchfall  hinzu.  Der  Unterleib  schwell 
an;  Patient  magerte  ab  und  sein  Habitaa 
verrieth  ein  tiefes  bedenkliches  Leiden,  des- 
sen Sitz  und  wesentlicher  Charakter  sich 
indess  nicht  deutlicher  herausstellte.  In  der 
Brust  Hess  das  Stethoskop  überall  normales 
Respirationsfferäusch  erkennen :  nur  unter  bei- 
denSchulterblättern  hörte  manRonchus  sibilans 
und  mucosus.  Ein  steter  Husten  quälte  den 
Kranken  und  mit  Mühe .  brachte  er  grünlich 
weisse,  schleimige  Sputa  hervor,  ans  denen 


v 
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iMi  eiudBC  feste  weisse  Körperchen,  von 
4er  flrtsse  eines  Hirsekorns  auf  den  Boden 
im  Gefisses  senkten.  Im  Bauche  konnte 
Bun  nirgend  eine  circumscripte  Gesehwulst 
wahrnehmen :  es  zeigte  sich  aber  etwas  Flu- 
Gtnation.  Fieber  war  mfissig,  der  8<3hlaf 
dorch  Hasten  und  Leibschmerzen  gc&itört, 
der  Appetit  gering*  Patient  hatte  täglich 
drei  bis  vier  breüee  Stuhlaasleerungen  von 
normaler  Farbe.  So  war  der  Zustand  bis 
znm  October.  Da  stellte  sich  ein  neues 
Symptom,  nämlich  Erbrechen  ein,  welches 
besonders  gegen  Abend  erfolgte,  und  wobei 
unverdaute  Speisen  mit  vielem  säuern  Schleim 
ausgeworfen  wurden.  In  dieser  Zeit  hörte 
das  Fieber  auf,  der  Puls  blieb  ziemlich  be-* 
harrlich  auf  64.  Das  Erbrechen  widerstand 
hartnäckig  allen  Mitteln,  der  Durchfall  dagegen 
liess  alimählig  nach,  und  statt  seiner  erfolgte 
Verstopfung,  die  so  hartnäckig  wurde,  dass  nar 
alle  4 — 5  Tage  ein  harter  trockener  Stuhl- 
gang in  geringer  Masse  erzwungen  werden 
konnte;  Am  neunten  November  nahm  das 
Erbrechen  einen  bedenklichen  Charakter  an. 
Es  ward  zum  Heus.  Vier-  fünfmal  täglich 
worden  von  jetzt  ab  fürchterlich  stinkende 
fäcnlente  Massen  ausgebrochen  und  dies 
währte  14TajB:e  lang,  bis  endlich  der  Kranke 
im  höchsten  urade  erschöpft,  durch  den  Tod 
von  seinen  langen  Leiden  befreit  wurde. 

SecHonS' Befund.  Brusthöhle:  Eine  Vo- 
mica  von  der  Grösse  einer  Haselnuss,  mit  er- 
weichter Tuberkelmasse  und  einzelnen  festen 
Tuberkelfragmenten,  in  der  Spitze  der  rech- 
ten Lunge.      Ausserdem:    mehrere   Knoten 
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theils  roh,  theils  in  Erweichang  htgriSeüm  6|| 
Obern  Lappen  derselben  Lange.  EinwlcH^ 
ches  fand  im  linken  obem  Langenlappen  stttt- 
Sonst  war  die  Lnngensabstanz  gesund.  Dm 
Herz  war  schlaff,  die  Wandungen  im  hSdn 
sten  Grade  verdünnt,  die  Höhle  etwas  erwei- 
tert. —  Der  Hauptsitz  der  pathologischen 
Verftnderungen  war  der  Unterleib.  Beim 
Durchschneiden  der  Bauchdecken  fand  man, 
von  der  Leber  bis  zum  kleinen  Becken  herabj 
simmtliche  Unterleibs-Eingeweide  dergestalt 
von  einer  eigenen  theils  festen,  theils  wei- 
chen, meist  aber  gallertartigen  Materie  be- 
deckt, dass  man  sie  gar  nicht  unterscheidoi 
konnte.  In  dieser  Masse,  welche  an  verschie- 
denen Stellen  eine  verschiedene,  vom  Rothen^ 
in's  Bräunliche  ja  Schwarze  überspielende 
Farbe  zeigte,  fand  man  eine  überaus  grosse 
Menge  von  I^tberkeln^  von  der  Grösse  eines 
Hirsekorns  bis  zu  der  einer  Haselnuss.  Vidf 
derselben  waren  roh,  andere  in  Erweichung 
begriffen,  noch  andere  vollkommen  in  Eite- 
rung. Die  rohen  zeigten  beim  Einschnei- 
den in  ihrer  Mitte  einen  käsigten  Stoff,  der 
dem  Messer  wie  dem  Finger  anhing.  Sie 
standen  einzeln  und  in  Haufen.  —  Mit  ihn- 
lichen,  aber  kleinern  und  nicht  erweichten 
Tuberkeln  war  das  ganze  Peritonäum  über- 
säet und  zwischen  den  Darmwindungen  im 
kleinen  Becken  fand  man  zahlreiche  vereiterte 
Knoten.  Alle  Gedärme  waren  unter  einander 
fest  durch  die  beschriebene  gelatinöse  Masse 
vereinigt  und  schwer  zu  entwickeln.  Das 
ganze  Netz  war  gleichsam  zu  einer  solchen 
Masse  umgewandelt  und  ausserdem  mit  Uy- 
datiden  übersäet.    Das  Mesenterium  war  ge- 
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iMHMij  die  Leber  vergrösserf  und  fest,  aber 
jonat  in  ihrer  Stmctor  nicht  verändert.  Auf 
ihrer  convexen  Fliehe  wurden  mehrere  Tu- 
berkeln gefunden.  Aach  die  Milz  war  gross, 
fest  ona  mit  Knoten  überaXet.  Der  Pe- 
riteneil-Ueberzuf  des  Magens  nahm  an  den 
allgemeinen  krauhaften  Veränderanxen  kei> 
Den  Theil.  Dagegen  war  die  SchTeimhant 
des  Magens  verdickt  und  zeigte  rothe  Flecken; 
Spuren  vorangegangener  chronischer  Ent- 
■flndung.  Die  Schleimhaut  der  Därme  war 
geadnd;  der  Dannkanal  aber  mit  einer  gel- 
ben Fiflasigkeit  angefüllt,  die  einen  nnleidli- 
chea  Geatank  verbreitete. 

Die  Entstehung  der  bei  der  Section  ge- 
fondenen  pathologischen  Veründerongen  Iftsst 
auch  ans  den  Krankheitszuständen,  an  denen 
der  Patient  froher  gelitten,  nicht  erklären. 
Es  können  weder  die  Krfitze  noch  dasWech- 
»elGeber  mit  einigem  Rechte  als  entfernte 
Ursachen  der  so  weit  verbreiteten  Tnberca- 
losis  angesehen  werden,  weil  Patient  sich  eine 
Reihe  von  Jahren  nach  jenen  Krankheiten 
einer  nneeträbten  Gesnodheit  zu  erfreuen 
hatte  und  sich  zu  einem  kräftigen  Manne 
heranbildete.  Spuren  von  Scrophelsucht  bat 
man  nie  an  ihm  wahrgenommen. 


Verbreitet  der  Fall  aoch  kein  nenes  Lieht 
aber  das  Wesen  und  die  Genesis  der  Tubei^ 
cnlosis,  80  verdient  er  doch  schon  um  seiner 
negativen  Resultate  willen  der  Vergawen- 
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heit  entrissen  za  werden  and  mfige  bri  nemtk'y 
Beobachtungen  als  Tertiom  ComptarMomä, 
dienen. 


Zum  Schlass  stellen  wir  die  Ansichtei 
der  Autoren  über  die  Natur  und  Entstehimg 
der  Tuberkeln  zusammen. 


1.  l\iberkeln  sind  niehis  als  degenerirU 
lymphatische  Drüsen,  SyMus  de  le  AaS 
stellte  diese  Ansicht  zuerst  auf  und  Porkdj 
Morton  und  selbst  Broussais  stimmten  ihr 
bei.  Der  schlagendste  Einwurf  dagegen  ist 
der,  dass  Tuberkeln  gar  nicht  selten  in  Or- 
ganen vorkommen,  in  welchen  die  Anatomie 
gar  keine  Lymphdrüsen  nachweisen  kann. 
Findet  man  auch  zuweilen  Tuberkelmasse  in 
den  Lymphgefässen,  so  ist  es  wohl  wahr- 
scheinlicher anzunehmen,  dass  sie  durch  Ab^ 
Sorption  dahin  gelangt  ist,  nicht  aber  ia  i 
nen  erzeugt  wurde. 


2.  Tuberkeln  sind  Hydaiidem  (beldMe 
oder  unbelebte?)  Diese  Ansicht  bat  Barm 
aufgestellt,  er  wirft  aber  Tumores  von  der 
verschiedenartigsten  Natur  und  Beschaffenheit 
durch  einander,  so  dass  seine  Meinung  ffans 
hypothetisch  dasteht,  besonders  seit  wir  durch 
t/.  Müller^s  Untersuchungen  genauere  Kennt- 
niss  über  die  Geschwülste  erhalten  haben.  *- 
Wären  Tuberkeln  nichts  anders  als  desorga- 
nisirte  Hydatiden,  so  müsste  man,  worauf 
auch  schon  Cooper  aufmerksam  gemacht  ha^ 


In  den  Lungen  5  wo  Tnberkeln  auf  den  ver- 
^Nhiedenrten ,  Entwickelang8stu(en   gleicbzei- 

af  vorkommen,  gewiss  auch  häufig  noch 
ydatiden  daneben  finden.  Dies  ist  aber 
beinahe  nie  der  Fall  und  Hydatiden  sind  im- 
mer viel  grösser  als  die  ersten  Rudimente 
der  Tuberkeln.  Jene  haben  äberdiess  eine 
eigene  Hülle  (die  Blase),  diese  nicht  und 
bildet  sich  auch  in  den  höhern  Graden  der 
Tnberkelentwickelnng  eine  Art  von  Mem- 
bran aas  dem  sie  umgebenden  Zellgewebe, 
80  ist  dies  keineswegs  die  Regel.  (In  einer 
neiieren  Arbeit  ist  Baron  übrigens  ganz  von 
dieser  Ansicht  abgegangen.  S.  den  Schloss 
dieses  Aufsatzes.) 


3.  Tuberkeln  sind  Residuen  einer  auf 
einen  kleinen  Raum  beschränkten  Efilsuii- 
dung  oder  AcHven  Congestion,  Dies  ist  der 
Ausspruch  neuerer  französischer  Aerzte  wie 
Bouillaudj  Andral^  Louis,  denen  auch  im  We* 
sentlichen  Schröder  van  der  Kolk  beistimmt 
Oft  aber  findet  man  in  der  Umgegend  der 
Tuberkeln  nicht  eine  Spur  von  Inflammation; 
bei  Entzündungen  findet  übrigens  mehr  eine 
Tendenz  zur  Erzeugung  plastischer  organi- 
scher Productionen  statt  (namentlich  neuer 
Gefässe,  Membranen,  Exsudate),  und  beson- 
ders finden  wir  dies  bei  Entzündungen  se- 
röser Häute.  Den  Tuberkeln  dagegen  wohnt 
gleichsam  eine  Neigung  zur  Zerstörung  bei. 
Neue  Gefässe  werden  bei  ihnen  nicht  gebil- 
det, die  schon  bestehenden  werden  vielmehr 
durch  lllceration  zerstört  Eine  genuine 
Suppuration,  wie  sie  nach  Entzündung  er- 


folgt,  findet  bei  ihnen  gu  nicbt  sistt. 
chemische  Untensnchang  der  Tuberkeln  sei 
dass  ihre  Bestandtheile  ganz  von  denen  i 
EntziindungR-Exsudate  verschieden  sind.  Wi 
rend  letztere  voneugeweise  aus  Fibrine  i 
Eiweias  bestehen,  entbalteo  erslere  fast  n ' 
als  Käsestoff. 


4.  T^iherfceln  aSnd  Prodtiete  eine*  oB- 
gemeinen  Krankheittwstandea ,  einer  eigen» 
thünUichen  Diatheee,  Entzündung  ist  mr 
Entstebnng  derselben  nicht  i^esentlich  tx- 
forderlich,  kann  sich  aber  dazn  gesdlefl. 
—  Dies  die  Ansicht  Laennee'a,  der  auch 
Lorinaer  beistimmt.  Die  nicht  zn  bestrei- 
tende hereditäre  Disposition  und  das  gleich- 
zeitige Vorkommen  von  Tuberkeln  in  den 
verschiedensten  und  weit  von  einander  ent- 
fernt liegenden  Organen  spricht  für  sie.  Eben 
so  das  Resultat  der  Aitdrarscbea  Untersuehnn- 
gcn,  denen  zufolge  die  Tuberkeln  ans  eines 
fluido  entstehen,  welches  in  das  unter  den 
serösen  HSuten  liegende  Zellgewebe  ergos- 
sen wurde,  und  aus  wdchem,  durch  Bmot- 
ption  des  Flussigen,  der  eigentliche  Tnber- 
kelstoff  sich  pr&cipitirte. 


Man  wäre  demnach  wohl  Aon  berede 
tiget,  die  Tuberculosis  als  das  ErseogniH 
einer  allgemeinen  krankhaften  Beschaffenheit 
(Dyskrasie)  der  Blut-  und  Sfiftemaese  auB- 
sehen  und  die  Idee,  dass  jeder  einzelne  Tu- 
berkel ans  einem  kleinen  localen  BbUwrgiu* 
in  das  Zellgewebe  hervorgehe,  ist  vielleicht 


Wir  verweüeo  aof  eine 
^  diesem  Joot-nal  mitfetheilte  AbbanHamg 
v«n  Baron  (ß.  Janaar-St  181 1.  p.  UI3). 

Die  genaueste  anatomierhe  VottxtüdiMmg 
der  Tuberke'a  gicbt  wohl  Schröder  vaa  dtr 
Kolk  in  seinen  Obs.  aoat,  pathoL  et  pract 
arfomenti  Paac.  1.  p.  71—81. 

iL  H. 


Joan.Bd.XClV.  St  t. 


IV. 

Kurze  Nachrichten  und 

Auszüge. 


lieber  das  Opium -Rauchen  bei  dea 

Chinesen. 

Von 

6.     H.     Smith,    Esq. 

zu  Pulo  Penang  in  der  Meerenge  Ton  MaUicai. 

(Der  Westmihsler  ified,  Societät  TOrgetragen  von  Dr. 

/.  Johnson  am  12.  Febr.  1842.) 

(A«  d.  Engl.  S.  The  Lancet.  Febr.  1842.) 


Das  zum  Rauchen  bestimmte  Opinm-PrS- 
parat  wird  »Chandoo«  genannt,  Man  verferligt 
es,  indem  man  den  weichen  innern  Theil  der 
Opium-Ballen  herausnimmt,  den  äussern  aber 
in  Wasser  aufkocht  und  durch  ein  Stuck  Zits 
filtrirt.     Die    Flüssigkeit   wird    dann   sorgfiUtig 


•— ;M    -   . 

FlCWrinigct  and  eSumdield,  mit  dem  ebeDfalls  ge- 
reinigten wcldien  Tbeile  des  Opiams  vermiich^ 
in  Form  einM  Teiges  «nf  Zinnpiatlen  antgclegt 
und  nach  dem  Erkalten  in  Unge,  ich  male  Strei- 
fen zcrschnilteni  Diese  werden  dann  nochmnli 
gepalrert,  wieder  aargelSat  und  einj;ediGlit  nnd 
in  Hageln  gerollt,  die  denen  von  Schnsterpech 
(Sboemaker^B  waz)  Xhnlich  seheD.  So  sind  sie 
«un  Ranchen  geeignet  and  doppelt  so  stark  als 
Opium  im  rohen  Zn stände.  Der  einmal  ge- 
nachle  •ChandoO'  verliert  nicht  gleich  seine 
Kraft,  man  holt  die  Reste  aas  den  Preiren  nnd 
Dcnnt  dies  >Tye-Chandoo«  oder  Faecsl-Opinm. 
Aermere,  die  den  Chandoo  nicht  bezahlen  kttn- 
nen,  maohcn  aus  diesem  Bodensatz  Pillen,   die 


In  Pmuw  sind  die  Opinm-Schmanoher 
Chinesen,  Malayen  und  einige  wenige  von  an- 
dern Nationen,  namentlich  Fnrtngiesen.  Han 
bat  berechnet,  dass  10  Procent  der  Chinesen, 
zwei  ein  halb  der  Slalafen  und  mehr  als  ein 
Frocent  der  übrigen  ^Nationen  dem  Laster  des 
Opiamranchens  ergeben  sind.  Dies  scheint  sich 
jedoch  nur  auf  das  männliche  Geschlecht  za  be- 
schränken. Ein  AtifÜDger  kann  in  einem  Tage 
höchstens  6  bis  6  Gran  von  Chandoo  verbrau- 
chen, ein  daran  gewöhnter  consumirt  tSglich 
nahe  an  300  Gran.  Bei  wohlhabenden  Chinesen 
ist  es  gebriiuchlich,  ihr^n  GSsten  sofort  Pfeifen 
ntid  Chandoo  vorzosctzen,  Eltern  gestalten  leicht 
ihren  Kindern  diesen  acheuslicbea  Gebranch, 
wahrscheinlich  um  sie  dadurch  von  manchen 
grSssern  Lastern  abzuhalten,  denen  die  Chinesen 
mehr  als  irgend  eine  Nation  der  Erde  ergeben 
sind.  Vebrigens  soll,  nach  sichern  Errahrnu- 
gen ,  das  Opiumranchen  die  geschlechtlichen 
Genüsse  erhöhen  and  rerlüngern,  doch  ist  es 
sicher,  dass  es  schon  in  einer  frUbern  Lebens 
Periode  mSnu liehe  Impotenz  nach  sich  zieht. 
7* 
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Bei  allen  schmerzhaften  oder  unheilbaren  Kt 
heiten,    bei    Unglncksrällen    aller   Art    lat   i]ii||J 
Opiamrauchen    dem  Chinesen   das   uliidinn  n^V 
fnginm,  um  sich  ein  momentanes  Vergeaaenf  aet 
ner  JVoth,  eine  glückliche  Indiflerenz  gegen  AI» 
les,  was  ihn  umgiebt,  zu  Terschaflen. 

Die  Schmauchhäuser  ^moking-shopa)  sind 
höchst  erbärmliche  Löcher,  welche  ihren  GäateH 
▼on  sechs  Uhr  Morgens  bis  zehn  Uhr  Abends 
geöffnet  sind.  Es  stehen  darin  sechs  bis  acht 
mit  Matten  versehene  Betten,  an  deren  Kopf- 
ende aich  ein  kleiner  hölzerner  Schemel  befin- 
det^ der  znm  Kopfkissen  oder  Polster  dieni 
Gine  kleine  Lampe  erhellt  spärlich  das  Local 
und  dient  zugleich  zum  Anzünden  der  Preifen. 
Diese  selbst  bestehen  aus  einer  Röhre  von  har^ 
tem  und  schwerem  Holze,  fünfzehn  Zoll  lang 
und  drei  und  einen  halben  Zoll  im  Umkreise^ 
einem  Mundstücke  und  dem  Kopfe,  woran  anch 
eine  Art  von  Abguss  (cup)  sich  befindet ,  na 
den  Abgang,  das  Tjre-Chandoo,  anfcnnehmen. 

Die  Rancher  kommen  in  der  Regel  paar- 
weise, legen  sich  auf  die  Betten  und  stntsen 
den  Kopf  auf  den  Schemel.  Einer  von  beiden 
nimmt  dann  ein  Stückchen  Chandoo  auf  die 
Spitze  einer  eisernen  Nadel ,  zündet  es  an  und 
ateckt  es  in  die  enge  Oeffnung  des  Pfeifenkopfs^ 
welche  dem  Zündloche  eines  Gewehrs  nicht  un- 
ähnlich ist.  Nach  einigen  Zügen'  reicht  er  die 
Pfeife  seinem  Nachbar  hin,  welcher  ein  ande- 
res Stück  anzündet  und  so  wechseln  sie  ab,  bis 
sie  genug  haben  oder  das  Rauchen  nicht  mehr 
fortzusetzen  im  Stande  sind.  Der  Rauch  wird 
übrigens  durch  die  Nase  herausgelassen;  und 
nur  alte  erfahrene  Kenner  ziehen  ihn  in  die 
Lungen  ein,  ehe  sie  ihn  wieder  von  sich  geben  *). 


*)  Bine  specielle  Beschreibung  des  OpiumnuclMni 
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^^t;/'Ca  Anfioig   dnd  die  Raucher   gesohwiisig 
'(iiia  ^die  ConTenaUon  wird  lebhaft;   bald  abes^ 
;%^ii  das  Opium  co  wirken  anflingi^  gerXth.sie 
:|^  Stocken  und  man  hört  nar  noch  lantes  La- 
chen ohne  Grund  und  Yeranlasaung ,    bis  denn 
anch    dieses   schwindet,   und    in    Abspannung, 
BUsse  des  Gesichts,  Verfallensein  der  Gesichto» 
sfige  and  Betäubung   übergeht.    Dann  verrallen 
die  Raucher  in  einen  tiefen  Schlaf,  welcher  ölt 
bis  SU   vier  Stunden    anhMlt.  —  So   verhält   es 
sich    im   Allgemeinen    bei    den  Chinesen.     Die 
Malaien  dagegen   werden   durch  das  Opium  in 
einegans  andere,  hellige  Stimmung  versetst,  die 
oft  in  Streit,  Mord  und  Todschlag  ausartet. 

Zuweilen  wird  der  Chandoo  in  der  Ab- 
sicht, sich  dadurch  umzubringen,  augewendet. 
Es  scheint  jedoch  nicht,  dass  jemals  ein  plöts- 
lieher  Tod  durch  übermässiges  l^piumrauchen 
herbeigeführt  worden  wäre  ;■  Kopfschmerz,  Schwin- 
del und  üebelkeiten  sind  die  einzigen  Folgen. 
Brechen  beseitiget  sie. 

Hat  ein  Mensch  sich  einmal  dem  La^* 
ster  des  Opiumrauchens  ergeben,  so  ist  es 
(ganz  wie  bei  Brandtweintriukern)  überaus 
schwer  sich  davon  wieder  zu  entwöhnen.  Ein 
solcher  muss  selbst  die  Annäherung  an  ■  ein 
Schmauchhaus  und  den  Geruch  des  Chandoo's, 
weil  beides  einen  unwiderstehlichen  Reiz  auf  ihn 
ausübt,  vermeiden,  um  nicht  sogleich  wieder 
in  seinen  alten  Fehler  zu  verfallen.  Das  plötz- 
liche Aufhören  des  Opiumrauchens  kann  gefilhr- 
liche  Folgen  nach  sich  ziehen;  man  thut  am 
besten  ein  Surrogat  für  dasselbe  anzuwenden 
und  am  meisten  dazu  geeignet  ist  eine  Tinctnr 


Ton/  einem  Augenzeugen  James  Hill^  finden  wir  noeli 
in  der  Lancet  12.  Märi  1843.  p.  820. 
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dei  Tf  e-Chandoo  in  ■Lamsoo« ,  etnom  aui  RetSV 
gebrannten  Spiritus,    welche    man    so    lanffc  1^,1 
■llmähiig   verkleinerten    Gaben    reicht,    bis     " 
rerderbiiche  Gewohnheit  geachwnnden  ist. 

Darch  länger  fortgesetztea  OpinmranchM  ' 
mrden  die  moralischen  wie  die  kfirperlichen 
£igenachaflen  der  IndividUFn,  besonders  dar  aie- 
dern  StSnde,  beinahe  gSnslich  zerrüttet.  AUa 
Arteo  TOD  Yrrbr^chea  werden  begaogen  ledi^ 
lieb,    Dm  sich    die  Mittel   zu  Terachaflen,  dieaat 

ErSsslichen  Leidenschaft  fernerhin  frShnen  n 
Bnnen.  Kranken-  nnd  Armenhänser  sind  Tor- 
KUgsweiae  mit  Opiunirauchern  angefüllt  dans- 
stalt,  dass  sie  nicht  selten  fiinr  Sechstel  der 
Gesammtzahl  aDsaiachen.  Vergesslichkeit, Stampf- 
sinn, Schwinden  aller  Geisteskräfte,  Abnage- 
mng,  allgemeine  Schwäche,  bleiche  Haut,  matta' 
glanzlose  Augen  and  j-ünzlicbcs  Darniedorllegm 
der  Verdsuong  sind  die  bSufigaten  nnd  rerderlK 
liebsten  Folgen.  IMorgeni  Itihlen  dergteichea 
Indiriduen  sich  besonders  elend  und  erblrmlicfa, 
sie  sind  durch  den  Schlaf  nicht  erquickt;  eine 
nnleidliche  Trockenheit  und  ein  Brennen  im 
Halse  treibt  sie  das  Opiumranchen  in  wieder- 
holen. Wird  die  einmal  gewohnte  Dosis  Rieht 
Eur  bestimmten  Stunde  angewendet,  so  erlelgt 
grosse  Erschlaffbng,  Schwindel,  ThrSnen  ür 
Angen,  zuweilen  auch  unwillhührlicbcr  ftann- 
ergass  in  wachem  Zustande.  Wird  das  OpiuD^ 
raocfaen  plfitzlich  unterdrückt,  so  acbwindet  dw 
KörperwSrme,  alle  Glieder  schmerzen;  das  Ga- 
föhl  der  grossen  Hinniligkeit  überwiltiget  den 
Kranken,  Diarrhoe  stellt  aich  ein  und  bald  andi 
der  Tod. 

Das  Aussehen  mancher  Opium  rancher, 
welche  den  bessern  Ständen  angehfiren  nnd  sich 
mancherlei  Annehmlichkeiten  des  Lebens  vei> 
•chaffen  können,  ist  nicht  so  abel  und  hinnillg 


mm  m  wohl  erwarten  ■ollte.  Manche  der- 
en haben  sich  länger  als  dreissig  Jahre 
et    rerderblichen    Lieidenschafl    hingegeben 

dessen    nngeachiet    ein  Alier  ¥on'60 — 70 

■en    erreicht.    Der  jetzt    regierende  Kaiser 

sel^  in  früherer  Zeit  dem  Opinmrauchen 

hm  gewesen,  allmihlig  aber  Herr  tiber  diese 

lenschaft  geworden  sein,  die  er  nun  in  re- 

Eifer  für  das  Wohl  seines  Volks  mit  allen 
Iton  nn  bekämpfen  bemüht  ist.  — 

An  diese  Darstellung  reiht  Herr  Dr.  Jok^ 
folgende  Bemerkungen.  Das  Opinmschmao» 
I  seheint  ein  Mittel  su  sein,  um  eine  schnei» 
Md  kräftigere  Einwirkung  des  Opium  und 
»nders  seiner  beruhigenden  Kräüe  auf  den 
per  herbeizuführen.  Diese  Wirkung  wird 
(lidi  durch  das  Nerrcnsystem  und  nicht  durch 
Digestioosorgane  oder  das  Blntsjrsiem  Ter* 
elt.  Das  Schmauchen  des  Opium's,  gelegen t^ 
nbr  als  Heilmittel  angewendet,  scheint  flir 
Organismus  nicht  schädlicher  zu  sein  als 
innere  Gebrauch  des  Mittels.  Es  dürfte  also 
1  der  Erwägung  werth  sein,  ob  diese  chi- 
iche  Methode,  Opiumdämpfe  einzuathmen, 
gewissen  schmerzliaften  Krankheiten  nicht 
gewöhnlich4*n  inuern  Gebrauch  des  Opiums 
usiehen  wäre.  Wie  z*- B.  im  Tetantfs,  der 
rophobie,  dem  Gesichtsschmerz  u.  s.  w.,  wo 
erer  bekanntlich  oft'  ganz  unwirksam  er- 
int.  Die  Morphiumpfäparate,;  mHtelst  einer 
t^hnfichen  Tabacksnfcife  angewendet,  würden 
iss  schnell  und  sicneraufdas  Sensorium  und 
^sammtc  Nervensj stein  einwirken,  die  Ver- 
ing  und  die  übrigen  Körperfunctioncn  aber 
t  so  dircct  beeinträchtigen. 

Wir  dürfen  wohl  nicht  mehr  daran  erin- 
,  dass  Versuche  der  Art  anzustellen,  allein 
altern  und  erfahrenen  Aerzten^  namentUdb 
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aber  aolohen,   die  an  derSpitse  Ton  Hoaf 

stellen  nnd   deren  Patienten    mithin  einer  stetul 
Beaufsichtigung  unterlief^en,   flbetlassen    blmbvaj^ 
mass.     Ous  Tabackranrhen  selbst  ist   längst, 
meatUrh  von  Chapnum  in  Pensylratiien  (S!  Loni 
med,  phys.  Jourual  Maj.  IS'Zl)   -bei  krampfhaf-l 
tem    Croup«    als   Anliapasmodicum    ang^wradtt  1 
worden.      Andere    haben     narkotische     Kräa(«c   ' 
(Berba  Belladonnae,   Strammonii)  bei  astboMÜ- 
acben  Beschwerden    wie  Taback  rauchen  lasM«, 
So  empfiphlt  Dr.  Meyer  in  BHckebarg  (8.  dicfei 
Joornal  Bd.  64.  St.  4.  S.  116.)  Datara  Struw- 
nium   als  Raochtabak    gegen    Asthma  spaamodl- 
cum,  and  Dieffeniach  mit  SmtoBer  geflillta  CigU' 
Ten  fiir  solche,  die   an    BjphililisolieD    Oraebwi- 
reu  der  Nase  und  des  Handes  leiden. 

Sind  in  neuester  Zeit  V«rsn«b«  def  Alt 
gemacht  worden?  IMiltbeilungen  darfibra  wQrdM 
uns  nir  diese  BlXtter  willkommen  aein.     . 

d.  a 


9.  _ 
Praktisöhe   Mi8cell«n 

Lesefrdchte 

.otM  der  oMMtän^ehtH  LiUeratw, 

Vom  Heransgeber. 


Hydrophohia  idiopalhica.  Eine  Beobachtung 
der  Art  thrill  Hr.  I,  Kimbeü  miL  Ein  jonger 
Haan  von  '24  Jahren,  sonst  gpsund,  litt  öjier  an 
Henkloplen,  welcbea  besonders  Jet  NwbU  «iiH 
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IVarh  fineni  lUAeD  Ritt  ward  n  von 
ma,  Brust-  und  HrnsKhmvrsen  befalleo, 
swtr  bald  nachliesaen,  «bpr  nach  rinixen 
d«i)    mit  eritPiiter   Htnigkeit    wieJrrkefartcD 

mit    Er9ticliuiigBj;«£>hr    rcrbundm    wairfe. 

AdrrUM«  ron  achtzehii  Unzen  Terwhafltfl 
§  ErlvichtrrnDg ;  nach  drei  Stunden  wnr- 
aoch  sechs  Unsen  Blnt  entzogen  und  nno 
gtr  Nachlasa.  —  Am  folgenden  Morien  stelt- 
tieh    coiivulsiTische   Bewegongen   der  Arnie 

welche  beinahe  eine  Stunde  andaaerten, 
mt  konnte  nicht  sprechen,  obgleich  er  voll- 
■cn  bei  Bcwuastsein  war;  ein  heftiger 
■pT  hatte  Larynx  and  Schlund  herallen. 
Athmen  war  erschwert  und  pfeifend  krXeh- 

(erowing),  Patient  hatte  grossen  Durst  und 
ngtt  Wasser,  in  dem  Augenbliclce  aber, 
•an  ihm  dies  reichte,  nahmen  die  Beschwer» 
•Bf  «iae  höchst  bennrabigcnde  Weise  an. 
^anbts    ersticken    in    müssen.      Die    Angst 

nach,  sobald  man  das  Wasser  seinen  Blik- 

entsog.  Herr  K,  lUrchtete  Hydrophobie, 
int  war  aber  nicht  gebissen  worden.  Nnn 
inlhet«  der  Arzt  eine  AfTection  des  Hücken- 
:b  and  bei  der  sofort  angestellten  Uotrrsn- 
g  zeigte  sich  anterhalb  der  leisten  flals- 
et  eine  Stelle,  welche  beim  Druck  schmarxte. 
r  Druck  auf  dieselbe  vermehrte  sogleich  die 
rhwerden  des  Kranken.  Ein  Blasenpflasler, 
im  innerlich  and  ein  Klistier  schafften  bald  > 
«rang.    (The  Lsncet  5.  Jan.  1842.) 


Ferrum  jodatum.  Dies  Eiaenpriparat,  voi^ 
ilich  durch  A.  T.  moinson  in  die  Praxis 
elUhrt,  wird  zu  drei  bia  flfnf  Granen  drei- 
täglich von  englischen  Aerzleu  in  allen 
>a  gegeben,  wo    Eiaen    Qberbaapt    indicirt 
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M.  (Th«  Lancet  29.  Janow   1842.  p.  S«7.)l 
Hut  alch,  mit  »inrin  beliebigfln  Extract  zB  | 
Ini  gemacht,  leichter  nefamen  and  belästigt  i 
Hagen  nicht  so,    wi«    das   fermm  limfttuin, 
Sesq^ioiyd  nad  das  koblenuDre  Eisen.) 


Grolonol  g*gn*  JVimni^gim.  Dr.  £Won  ta 
Glasgow  glaubt  in  Folge  der  von  ihm  gemacb- 
ten  Versuche  sebliessen  KU  dirren,  daaa  dw 
Oleum  Crotonis  hier  nicht  bloss  als  drastiaAe^' 
aondern  als  ein  Specificum  wirke,  inden  «k 
(gleich  dem  Colchicum)  eine  quantitatire  onl 
qnalitalive  Veränderung  der  Harnsecrctinn  Kcn 
vorbringe,  xugleich  aber  auch  die  Secrelion  dct 
Leber  mHchtlg  steigpre.  Er  giebt  das  Crotoill 
M  einem  halben  Tropren  alle  3  fltnndrH  vA 
Hica  panis  xb  Pillen  gemacht  (ibid.  p,  SIO.) 


SecaU  cornuhnm  finden  wir  von  einsor  *»g- 
liachen  Anet  (Jame»  B.  Thompton)  im  InRiaa 
(Draclim.  j.  auf  drei  Unzen  mit  eluen  IMnm 
ZusatE  von  rrischer  Sliich)  gegen  Chores,  Uk- 
mung  durch  Bleivergiflang  und  die  Pwaljib 
Iremena  der  Alten  emprohleii  (ibid.  p.  Slft).  ■^- 
Botgean,  Chemiker  su  Chamber^,  hat  die  Reaat 
täte  seiner  chemischen  Untersuchung  dea  Se- 
cale  cornutum  im  vorjährigen  GeleltrlenTerein  n 
Lyon  mitgefheilt  (sie  sind  auch  im  Journal  de 
Chimie  m^dicale  abgedruckt).  Er  fand  swei 
Hau ptbestandth eile:  I)  ein  Oe)  von  gleichmla- 
siger  Consistenz,  scharfem  Geruch  und  gelblichn 
Farbe.  Es  int  in  kaltem  Aether  und  kochendem 
Alcohol  auflSslich  nnd  in  hohem  Grade  giltis. 
2)  Ein  Extraot,  welches   durch  Kochen  sowaM 
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I  g«wühnlichen  Pulver  al>  auch  ana  dem 
hl  aclnein  Orl«  berr^ilen  Secal«  cornutnin  darcli 
M>«i  mit  Wnsser  gezogen  wird.  Es  ist  braan, 
'ik  und  «OD  flMaa  dumpßj^em  Gerach,  oiclit 
Rig,  besitzt  abpr  ^ic  bhililllltnden  and  aon- 
Igrn  Wirlnuif^en  dea  Seeale  corDatam  im  toI- 
B  Haaaae.  (Cf.  Ciomale  della  Sciene«  medidM 
»riiw  1941.  Ottobre  e  NoTembre.) 


I  entsteht  (nach  Dr.  £s- 
•I  iam  'Aeltern)  durch  den  Druck  des  Zwereh- 
lli  Mr  die  Bruateiu^weide.  '  Sprengen  d«r 
IMatc  und  Ablassen  des  Fmchiwasaers  ist 
<A  ihm  das  ticharste  nitlel  dagegen  (ibid.)     . 


Bmlfemung  eine»  J^rSten  AneäcAam'aus  '4m 
(erwf.  Herr  Sfrard  d.  J  Keigte  der  Academle 
ir  Hedisin  zd  Paria  (Sitzung  eom  vierten  J*- 
>ar  1842)  ein  solclieii  vor,  welchea  er  uacli 
nrcharbneidnng  dea  Colli  uteri  aas  der  Gehir- 
Dtter  entrernt  hatte.  Heftige  Blafunge»  halten 
•  Kranke  im  hScbaten  Grade  erschSpft,  der 
a(t»minnd  war  nicht  so  weit  geöffnet,  um  die 
eaehwulst,  welche  zwoinial  so  groaa  als  ein  Ei 
ar,  dureheulasaen.  Der  ErTolg  der  Operation 
ar  gfinsti^t,  und  Herr  B.  fordert  die  Aerzte 
if,  in  ähnlichen  Fallen  dreist  und  ohne  Sta- 
tu zur  Anwendung  derselben  zu  schreiten. 
Lrchivcs  g^n^ralcB  de  Med.  Fevr.  1842.  p.  *246.) 


—  its 

Joi-KaM.  Bin  Krankot  brach  ganr  bMvl 
Sluaen  aus,  waa  iho  mthr  rmchrepble.  Et 
halte  aber  eine  Solntion  tod  Joil-Kali  geaom- 
mcn,  n*chdem  er  kars  znvar  eiae  Suppe  vM  J 
Arrow-root  gegraaen.  Daa  Slärbemcbl,  welche  1 
dies»  letztere  enthielt,  hatte  eine  Zersetzung  noil  ' 
den  blaoen  Jadnied erschlag  hervorgebracht.  So 
erzShll  Dr.  ElUot  nach  der  Lancet  12.  Febmu 
1842.  p.  692.  (Wahrscheinlich  war  das  MitUl 
nicht  rein,  sondern  enthielt  freiem  Joil).  —  Dr. 
TAonMon  hat  das  JodLali  in  grossen  Dosen  rva 
10  Cr.  his  SU  einer  Drzchme  angewendet  »aA 
eine  eigenlhiimliche  Wirkung  anf  die  SchM^ 
hSnte  gesehen:  es  entsteht  nämlich  danaeh  C(K 
rjEa,  Katarrh  nnd  Entzündung  der  CoBJoneiiti^ 
voza  sich  oft  eine  rosenartige  Hanta ffectiM 
aber  den  ganzen  Kürper,  besonders  aber  Ubar  dtft 
Hals  gesellte.  Zuweilen  wirkt  es  auch  anf  dl* 
Speicheldrüsen  und  erregt  Salivation,  die  aber 
nicht  mit  einem  schlechten  Geruch  (wie  der 
Mercnrialapeicbelfluss)  verbunden  ist.  —  Dr. 
QNain  glaubt,  dass  da*  Jodkali  bei  secandirer 
Sfphilis  besonders  in  denjenigen  FSlIan  angexaigt 
wflre,  wo  tnbercalöse  und  pustnlttae  Anaasblig* 
obwalten  und  die  Constitution  gescbwScbt  iati 
dagegen  nicht  mit  Xuljcen  anzuwenden  »ei,  .wo 
Flecken  und  Papeln  ausbrechen  nnd  die  Kran- 
ken sehr  reizbar  sind.  Er  bemerkt  nocb,  dau 
kleine  Dosen  von  2 — 3  Graneu  oft  sehr  belüge 
Erscheinungen  hervorbringen,  wfihrend-  dock 
Dr.  ßuclutnan  in  Glasgow  2  ja  3  DracbaieD  obae 
alle  Nachlheile  gegeben  hat  (ibid.). 


Hydrophobia.  Einen  Fall  von  Wasserseben 
bei  einem  siebenjährigen  schwächlichen  Knaben, 
der  zwei  Monate  zuvor  von  einem  tollen  Bunde 
gebisBen  worden,  beobachteten  und  liehaadelten 


—    tOT    -     ' 

I   Dr.  Guy^   im  November  1841   im 

I    Kiiif'ii   Collect!    »o    London.    — 

I  VffriBoit,  irgend  rlwim  hinuntenuachluk- 
—  (nicht  liIoM  Wanspr)  —  j»  nnr  der  Qe- 
t^  «twas  scLIiiif^eu  zu  •ollen,  erregte 
tau.  Die  Flüisiglirileii  säkm,  konnte  der 
Ee,  oluic  dadurch  afTtfirl  lu  werden,  j«  ei 
clrte  ihn,  seine  Lippen  mit  Wasser  ku  be- 
ll,  -    In   der  Ansiclit,    dai«   die   Krankheit 

Sitz  im  Rückenmark  und  in  der  JMcdulIa 
igata  htlie,  jede  Anilrenguiig  der  Schtund- 
Babinvekelii  aber  «org(kllij(  vermieden  wcr- 
■BsM,  wXhIle  mau  al»  ein  krüiligea  Bera- 
■MBÜtel  dir  das  Spinai-Nerrensjatem  dl« 
liLr«,  die  auf  die  Lip|ien  and  die  Zunge 
•ia«n  Pinsel  auf^eslrichen  wurde.  —Es  er- 
t  jedoch  kein  günstiges  Resultat  und  man 
tt  Don  Kur  Application  des  läatt  tkugs  des 
tn  Rückgrates  und  rings  nm  den  Hals. 
Knabe  konnte  alubald  cor  groaieu  Verwun- 
ig  der  Aercte    Eis    in  Htticken    genleasen. 

nicht   zn    verkennende    wohlthllige    Wif 

erfolgle:  alle  Krampfsj'mptome  liessen  nach. 

aber  wurde  die  Kraß  des  Herzens  dadurch 
'prlmirl,  Hi-rz-  und  FulsMhtag  so  klein  und 
«m,  dass  man  die  Application  rlrs  Eises 
'brechen  mnssle.  A'acn  einiger  Zeit  kehr- 
lic  Krfimpre  wirder,  worden  aber  eben  so 
lil  durch  die  Anwendung  dps  Eises  besei- 
,  so  dass  Ubrr  dip  wohlthllige  Wirkung 
Kälte    kein  Zweifel    entsteht^n    konnte   and 

Todd  es  nnr  bedauert,  nicht  gleich  beim 
in  der  Krankheit  zu  diesem  Hitlel  ge- 
lten zu  aein.  Die  deprimirende  Wirkung 
JMIIe  kann  durch  glrichseitigen  Innern  6«- 
ih  von  Inciiaiitien  gemüssiget  werden.  — 
ler  Sectio[i  fand  man  t'uugestionen  im  Hirn 
Minen  HUutcn,  auch  die  Venen  des  RUk- 
arks  waren  sehr  blutreich,  die  Substanz 
Iben  aber  gesund,  and  Herr  ToM  bemerkt 


hieb«i,,dus,    anaii  b«i    den  gfVmB^i 
der    Rnckeninarksruiiclioneti,    wie 
CboK«  ad«r  Vergiftungen  durcli  StrjchniB, 
florgfSltigate  UntersucliUDg  selbst  durcb  i 
fcroiikop  nicht  die  geringste  palpable  Veräiii 
in    den  H«rk strängen  wahrnehmen   lässt. 
Lancet  1842.  22.  Jan.  p.  6^3.) 


VergWntig  durch  KUesaU  (^Biosalu  ?»•  ! 
t*uae).  Eiae  Frau  rou  iwautig  J^rma  i*t- 
■ehlackte  circa  eine  Unce  KIccmIie  in  warnta 
Wauer  aargelSat.  Nach  anderthalb  Sto^M 
fand  man  sie  ohn«  Bewusataein,  der  Pala  «■ 
achwach,  dieHant  mit  kaltem  Schwaiaa  bedeekt 
Man  reichte  ihr,  um  daa  8aU  sa  nenlralMM^ 
eine  Kreideraistar.  SpSier  klagte  PatienUn  «btr 
heftige  brennende  Schaierzen  im  Seblnnde,  im 
Hagen  and  im  Rücken;  dai  Sefarermttgaa,  mr 
gelrttbt,  die  Bindebaat  gerüthet,  die  PttpiU«aaf> 
weitert.  Man  luchte  den  Kftrper  an  enrlnm 
und  reichte  innerlich  Aether,  Opiumtlnclar  aad 
eine  Camphormixtnr.  '  TJach  einer  Stnado  ■■fl*- 
(Xhr  kehrte  die  Wärme  aorUck,  der  Paiaadil^ 
wnrde  kräftiger  nnd  die  Schmeraen  rertiroHetaf 
sich  über  den  ganaen  Unterleib.  Blntegcl  aad 
warme  Umschläge  wurden  applicirt,  spIlcrHa^ 
neaia  aulphorica  gegeben.  Nach  einigen  T^ta 
war  Patientin  Tolikominen  hergestellt.  (Biet 
■chtung  des  Dr.  Jocmm  in  der  Land.  t^L 
Oäa.  Decbr.  1840).—  (In  England  alnd  deigM- 
eben  Vergirinngen,  so  viel  nns  brkannt,  aäaa 
fifiler  vorgekommen.  Man  braucht  daa  Sala  i> 
den  Stronhntrabriken  aum  Bleichen  des  Btrohaa 

Herr  ToM  sagt  über  die  WlrknngvD  der 
KlcceSnre  Folgendes.  In  grossen  Doaen  »dv 
ia  oonceatrirter  Form  gegeben  treten  die  87» 


■IKmintU  ein.  Bei  Thieren  nrcgl  aU  haf* 
^  LeilMclimerKen ,  die  Thit^ri:  achnieB  ond 
^iiniiiwu  sieli  unter  stelein  Brcchreix,  dana 
tigl  gnuse  Schwäche  und  AligeaekUgenhMt 
md.  nach  2  bis  20  Minuten  der  Tod  oha«  Con- 
blsionen.  Ist  das  Gift  mehr  vcrddHot,  ao  acheint 
H  bloss  anf  ilas  IVerveii  System  id  wirken  und 
rrtgt  TataoBS  nad  Entickno^,  —  in  gröaaem 
r&ben  Ufaiut  «a  das  Berz,  in  kleinern  erregt  ea 
laffkosa  wt  garingen  Spaamen  oder  gans  okn« 
f^ehe. 

BaimHenachen  führen  grSaaereDoaen  d«nTod 
ia  ^ca^en  Minälen  herbei;  daa  verdünnte  Gift 
kbtr  aulokt  hedige  Schaicrsen  im  Mageo  und  im 
BvUoDda,  Erhrechen  and  bintige  Stühle.  Dabei 
irird  d^  Pala  schwach  and  anuetzend,  die  Haut 
kftll  nnd  fencht.  In  einem  von  Dr.  ArrototmUh 
beobAchuten  Falle  entstand  eine  Art  Von  Erj- 
thcin  Bnf  der  Haut  nnd  Blnlegel,  welche  man 
^lplic!lrt  hatte,  starben  annittelbar,  nachdem  ate 
geolsaen,  — Kalkwaaaer  ist  das  aicherate  Anti- 
dotam,  dann  Brechmiltel.  Die  Anwendung  der 
Magvnpuinpe  hült  Dr.  Todd  Rir  bedenidich,  weil 
di»  nägenwfnde  dadurch  zu  heftig  gereist  und 
tu  die  Oeffbung  der  Röhre  hineingesogen  wer- 
den mBchten.  Er  meint  überhaupt,  die  Magen- 
CiBpe  Bei  mehr  xum  Einbringen  von  Fliissig- 
IteN  in  den  Magen  als  Eom  Heransachafien 
daraelben  geeignet.  (Ret,  hat  schon  TrUher  die 
Frage  auTgeworren,  ob  bei  uns  jenjals  die  Ha- 
genpnmpe  angewendet  wnrden  aei?)  (ThaLan> 
cet  19.  Febr.  1842.  p.  697.) 


IVtuntlgitn  vnd  ihn  SeAoncUMUf  diircA  ^- 
geadt  yericaiorkn.  ralletx  zo  Paris  (Verfkaaer 
äoea  Trail^    dea  Nearalgiea  oa  affecüooa  doa- 


louresaei  d«  nerfi.  Paris  1841)  luii  fei~.4^  .  _. 
Jen  ¥on  Ncaralj^ie  an  verschiedenuii  ThcUon  dt* 
KBrpera  (Ischias,  Prosopalgie.  Cf|i(.«UM  rie.) 
«lie«»  Heilverrahren  mit  grossem  Nutzen  ang*- 
wendct.  Das  Eigviilhüniliclie  seinpr  Mclhnilt 
besteht  darin,  dass  er  die  Biasenpflastfr  f;cnaD> 
auf  dipjpiiigen  Stellen  dpa  Körpers  applicirt,«« 
der  Kranke  die  heftigsten  tiiiriiiirrnrtrii  fJrkllfl" 
Ben  empfindet,  oder  die  itich,  bei  der  Berflhraif 
mit  d<>r  Spille  des  Fingprs,  als  die  einp6ndli(i- 
■ten  zeigen.  Zu  diesem  B.huf  ist  es  nöthig,  iJm 
epgriffeoen  Nerven  seinem  ganzen  Verlaufe  nack 
genau  zu  nnteraiichcn.  —  Finden  sich  mehrfK 
Stellen  Tau  gleicher  Schmerzhaffigkeit,  ao  Inis 
man  sie  auch  zugleich  mit  dem  Zagpflaater  b^ 
legen.  (Archires  g£ii.  de  »ed.  Ig42.  Mars.  p.  331.} 


CroMUaa  exfrmäerina.  Herr  Atdri/  (ui 
im  Bauche  einer  an  Uiilerleibsei<lz(iniluMg  ref^ 
storbenen  circa  70  Jahre  alten  Frau  einen  aa- 
scheinend  reifen  Fttlug,  den  sie  seit  ihrem  ri«t> 
zigaten  Lebensjahre  bei  sich  getragen  halt«. 
Er  war  in  einer  membranSsen  Masse  eingescbloa- 
sen,  welche  linker  Seils  des  Ulrrus  lag;  tum 
konnte  aber  nicht  unterscheiden,  ob  das  Hnka 
Ovarinm  diese  Hüllen  gebildet  halte  oder  ob 
eine  BanchschwangerschallL  vorliege.  Dasa  Ab- 
lagerung kalkarliger  Materien  den  Foetns  tia§t- 
schlössen  h&tten ,  wird  nicht  gesagt  (ibldeM 
p.  346). 


Paraetniheu  des  Bydroeephabu  t^roniau. 
Der  Dr.  Coldtlnatf  zu  Leith  benbachleie  in  ei- 
nem Fall   von  cbroniscliem  Hydrocephalus,    eU 


—     ilS    — 

Knello*  Sl<'ig»n  Aft  Kraiilthcft,  d«M  Jer 
jBvHknft  <lps  Koprii  iiinerhalli  fiinrTue  nn  u- 
|4«»tlMlt>  cnftlisclie  ZtMv  zuiiahtn.  nun  schritt 
tun  Puiicli»!!,  wviclic  in  drei  Monaten  l&nfmal 
lT*ie<lprhnlt  und  wobri  rrspeclivp  6 — 13  UiiK«p, 
itti  Gineen  48  Viizrn  W».«.srr  uiitgel«ert  wor- 
den. Ea  errol^lr  jrilfsnial  ciiii^rr  Nichlaia  d» 
Symptome,  weklicr  aKrr  nur  kurx«  Zeit  danrrlQ. 
Dms  Kind  slarb  und  man  fand  in  den  Hlrnhöh- 
Irn   noch  2B  Vnien  einer  gelblichen  FlaMigkelt. 

gldinbar^h  monthlf  Journal  April  ls41  No,  4.) 
kn  Mchelflt  «ich  noch  immer  nicht  tod  der 
■iBSIlchen  Nnlzloaigkeit  dieses  Operatir-Ver- 
Mhrcn  überEengen  so  kOnnen.  Ref 


Cgimoaii.  Bei  Gelegenheit  ei^es  in  derSU-' 
mng  der  Lniveraily  Collrg.  mpd.  society  am  7 
J«naar  I64'2,  von  Herrn  lUarihaB  mKget heilten 
Pallea,  in  welchem  die  Pulmonar- Arterie  ans 
dem  linken,  die  Anris  dago^oT)  ans  dem  rechten 
Ventrikel  enlnpran^,  die  C'jaiioaia  24  Stunden 
nach  der  Geburt  ptUtzlich  eintrat  und  das  Kind 
in  achten  Monat  an  Waasersocht  nnd  Fericar> 
diti«  «tarb,  nnaclite  der  Prüaident  Dr.  B.  ^nta 
auf  diejenigen  Fülle  aufmerkifam,  wo  die  linke 
Subclavia  al^  ein  Ast  der  Pnlmonararlerie  ge- 
funden wurde  odrr  die  Aorta  descciidena  ans 
der  Arteria  pntmnnalls  enfaprang.  Im  crateren 
Falle  wird  natürlich  nur  einem  kleinem  Theile 
dea  Kftrpera  venSspaBInt  zugeführt,  im  Eweiten 
findet  diea  in  *ir]  grüast-rpr  E;tten*ilät  afall.  In 
dem  von  Herrn  jtf.  beobachteten  aber  w&rr  die 
Cyanoae  eine  ■llgcmfine  zu  nennen.  (The  han- 
<et  184-2.  -ii  Januar.)  Der  Fall  boll  nScbatena 
genauer  beachricben  werden. 


Pub  fci   itUim   jnmfa«.     J9»A    VtA 
durogen  dtm  Ueno    Trongaemt    verhall    sich  i 
mittlere  Freqaens  des  FuUes  bei    Kiudera  «i« 

Im  Alt«r  ron  2bi8  4  Wochen  131  Schlage  ii 

-  -         -     1  -    3Monalenl32        -         -     -    - 

-  -        -3-12        -        120      -        -    -   . 

-  -        -12-20        •        126      -        .    --  . 
(Jonrn«!  des  Conn.  med.  cfair,  Jnillet  1841.) 

Seeak  comulvM.  Das  Matterbom  iat  nicht 
bloss  eiD  Mittel  xur  Errej^nng  der  UterinthEtiff- 
Iceit,  sondern  ein  wahres  Speci6cam  ezeitaü 
für  d«B  Riicbenmark.  Ana  seiner  Einwirlni^ 
aof  die  Hedulla  spinalis  und  auf  die  von  dipHT 
ansgeheuden  Nerreu  sind,  die  ErscheinuBga 
vermehrter  Contraclililät  ta  erklären,  die  irir, 
nach  der  Anwendung  den  Seeale  comntBa, 
nicht  bloss  im  Uterus,  sandern  auch  iti  Aa 
Harnblase  und  im  Inteatinam  rectum  walirnet 
men.  —  Diese  Ansichten  hat  Herr  P.  8.  Pmgm 
(in  einem  memoire  sur  l'ergot  de  acixle,  soa 
actioD  ihfrapeutiqne  et  son  emploi  m^dicil.  Ais 
1841.  S.84  in  8.)  anrjcestelU  and  dem^emMss  du 
Mittel  bei  Pamlytm  der  VntertxIremUattm  m- 
sncht.  Er  theill  sieben  Beobachtungea  mit,  In 
welchen  das  Mutterkorn  ku  12 — 14  Granen  pro 
die  im  Infuso  gegeben  sich  nützlich  erwiea  and 
wenigstens  die  Besserung  zn  br8chlcnnt|trB 
schien.  In  Hinf  FSlIcn  von  /scAuWn  |Mra^flm 
war,  SPiner  Versicherung  nach,  der  Erfolg  die- 
ser Behandlangsweisc  so  überaus  gtlnstig,  dasi 
man  sich  wohl  auffcerordert  fühlen  kann,  mii 
dem  Mittel  in  Krankheiten  za  esperimentirea, 
denen  ein  verminderter  EinQuss  der  HliakeiH 
marksnerven  zum  Grunde  liegt  (Vergl.  anch 
oben  S.  108.). 


-    IM' 


^^^Rtmorrhoidalknatm,  Die  RedooUoB  dcrsel- 
fcn  wird  sehr  (■rleicIiti'H,  wenn  man  den  Kran- 
tBa  •lie  Knoten  li<!rnu*i)rlingrn  llaat  nnd  in  di^ 
$r    Zeit    dann    die  Tiimorcs   reponirt,      Darch 

K  Drängen  wird  dor  Sfibincter  ant  er- 
Um.  Auf  ähnlicbe  Wciso  mit  di«  Inlromit- 
ton  des  Cathctprs  erl«yich(ert  werden,  wenn  der 
[mnke  dio  Bewegung  der  Protrusion  des  Harns 
aachl,  während  der  Calheter  eingerührt  wird. 
The  Lancet  S.  834.  d.  13.  HXrc  1641). 


Die  Kranken  iterben  ex  Inanltione 
ind  Dr.  Soll  achlSgt  vor,  die  Schinndrithre  ein- 
nlegen  and  mit  Httlfe  derselben  sowabl  Medi- 
«mente  als  anch  Nahrnngamittel  eininbringen. 
Ibid.  S.8&5.)  Bei  Hrdrophohie  hat  Dr.  PAyjfft 
rraeheotomie  Torgeachlagen. 


PlXieUchtr  Tod.  Zwei  FXIle,  wo  der  Tod 
rShrend  Vollziehung  desCoitns  erroigfe,  werden 
n  einer  Sitzung  der  Xledical  Society  of  London 
S.April  Ib41)*oii Hrn. Xinnecaru./fu/cAtiuonniitge- 
heilt.  Der  erstere  betraf  einen  an  Luiigcnschwind- 
locht  leidenden  Mann  von  38  Jahren,  der  viel 
Inrch  Gram  gelitten.  Im  Acte  des  Beischlafs  selbst 
»Heb  er  todt  an  der  Seite  seiner  Gattin.  Die 
itongen  waren  roll  Tnberl(eln,  das  Hers  gesnnd. 
in  der  Basis  cranli  fand  man  ein  bedeutendes 
Bintexlrarasat  ans  der  geborstenen  Artorla  ba- 
lilaria.     Der  zwrite  Fall  war  bei  einem  starken 

älethori sehen  Manne  von  60  Jahren,  welcher 
ie  Gewohnheit  halte,  öfTentliche  Mädchen  aaf- 
Eusuchen  und  sie  nach  Hanse  zu  begleiten;  auch 
iieser  starb  pl5tzlich  in  ipso  acta  coitus  und 
man  fand  ebenfalls  Beratung  der  Arteria  baai- 
larls,  (The  Lancet  24.  April  1841). 
8* 


tu 


Pocken  kamra  in  der  letxt^B  Zeit  nrltenpr  tw, 
doch  starben  dann  im  Jahre  1S41  oorh  106$ 
Individaen,  in  der  letden  Epidemie  wurden  II4S 
in  einem  Vierteljahre  durch  Poclirn  liinwegi;«- 
nfft.  —  Wie  die  Blattern  abnahmen,  alei^i-rtra 
sich  die  itfowra,  an  denen  973  starben.  — 
Scharlach  war  beinahe  stationär,  aber  wenige* 
geriihriicb,  wie  Tolgender  Vergleich  zeigt: 

1538  starben  löü 

1539  -        2499 

1540  -        1524 
1841       .  663. 

MTevchhwlm  tödtete  2276  im  Jehra  «-  £i 
Sterblichlieit  war  anfallend  geringer  .in  Sonaib 

An  T^hui  starben  1151  Persune«{  «r 
scheint,  wie  die  Foclfen,  abxanehmen:  1836  ita^ 
ben  4078  Typhusliranlfe ;  1839  —  1819!  i840  > 
1262  nnd  1841    nnr  1151. 

Die  Gesammtzahl  der  TodesHÜle  belief  sid 
auf  45,284.  —  Die  Population  pimmt  KllJXhrig 
nm  mehr  als  5  Procent  zu,  die  Sterblichkeit  aber 
hat,  seit  den  letzten  vier  Jahren,  n«  mehr  all 
16  p.  C.  «bgeitommen.  (8,  The  Lancet.  10.  Fek. 
IS42.  p.  722). 


Monatüchtr  Bericht 


Hils«llitill 
auf  den  Acten  derBufeland.  med,  ekir,  Ge*eU*eh*^. 

Nonat  Fehruar, 
Die  cn  Ende  des  rorigen  Sfonai»  allgemeia 
vorherrschend   geweMoe    eiitxlindUck«   Heigsng 


ttr  - 

»äS^  U«ll:iMii  wbr  )w«e  «n,    •!• 

||  wicli  vielmehr,  M  ^Mft  'oMrigett  und  oll,  sii- 
weilcn  in  riuem  Tige-Wrliraikla  «bwcchaeliuleii 
l  Tbermomrivt-  und  Barometmf uide ,  and  der 
f  *arwjiILen<)fn  feuditM  nnd  nebligen  Witlnunf, 
''  vielfach  vrrhrpiltlni  kaUrrhaliaeheii  und  wheu- 
matisctien  AfTerliooen,  die  lich  .tbeili  aelbstSur 
dig,  tbeila  als  GrandlaK'  ^^r  versehiedenarfig- 
stro-ZulUle  seiffteo.  Bald  warep  ea  einraohe, 
flcberloae  Rbeatnatiamen  dea  Koprra,  HaUn, 
der  Braat  und  der  ExlreoiitKlen,  unter  wrlcbea 
latstern  ainifteinal  sehr  bar.fiiScJuge  lacbiaa  'Aeao 
bei  worden;  bald  wiederum  katarrbaliieh-rbeu^ 
matiaeke  Beschwerden  der  Luftwege  und  des 
Dannl(#uals,  mit  nni]  ohne  Fieber,  unter  itetBK 
«iaselBen  Formen  oft  drohend  der  Croup,  übct- 
.  haapt  Anffinen,  Rosen  und  Diwrbite  der  Ktn* 
der.  und  Erwachsenau  auftraten ;  bald  aber  aa:eb 
«ehr  affirmisch  Terlaafende  rhenmatiache  Fieber, 
die  mitunter  besondere  ÜVei^ung  tu  Helaalaaea 
BMh  dem  Herzen  zeigten.  Bin  und  wieder  W«> 
reo  einselne  FHlle  von  lelhatKndig  anflretendcr 
rhenmatiacher  Pericarditis  in  die  Behandlung 
gekommen,  aber  anch  von  der  Endocarditla,  je- 
ner  aonat  ao  seltenen  Krankheit,  worden  vier 
Falle  angezeigt,  wo  aie  sich  resp.  den  achten  ja 
den  vierzehnten  Tag  zn  gastrischen  nnd  rheuma^ 
tischen  Fiebern  hinzugcaellt  hatte,  und  sich  durch 
Augatgerähl,  Beklemmung  und  llnregelmSsaig- 
ketten  des  Pulses  nnd  Herzacblagcs ,  namenllicb 
Intermiüsionen  derselben  zu  erkennen  gab. 
Wenn  auch  minder  hervortretend,  doch  oicht 
ganz  verdrKugt  erschien  der  gastrische  Charakter, 
der  fast  dnrdigehendsdie  kalafrhalischen  Krank- 
heiten oomplicirte,  den  Verlauf  derselben  mehr 
•der  weniger  störte,  und  jedesmal  verz&gerte. 
Diese  gastrische  Bi-imiachong,  ao  hartnackig  die- 
selbe auch  war,  zeigte  jedoch  niemals  eine  we- 
sentliche Verwandtschalt,  oder  eine  besondere 
Hinneigung  zum  Abdominallyphasj  es  besUligle 


-  m| 

Bich  rielmehr  dis  allen  PNktikern  Jelai  mm 
mer  mehr  anrdrSugeode-WaliriichmunK-  dasi 
AbdomioaHjphna,  der  lYna  nach  vor  Kiirzei 
vielfach  beschsrtij^te,  immer  eelleiiiT  werde, 
der  Febris  jtasirico' aaburralis  uiul  pifaitORt,  I 
wie  man  sie  rrDher  rorherrschend  zu  bcobach-  1 
ten  Gelegenheit  hatte,  immer  mehr  Platz  mache.  1 
Ala'«inen  Ausflusii  jener  ^asiriachen  Coropliu 
tion  hannle  man  die  sehr  zahlreich  beobachte 
teti'Fille  ron  Stomatitis  ulcerosa  betrachtu, 
die  seltener  nnler  Erwachaenen,  hKaGg  jedoch 
anter  Kindern  rorkamen,  einen  langwierigen  Te^ 
lauf  machten,  and  von  schweren  ZuQllen,  a^ 
ne.ntlich  von  profusen  Blntnngen  begleitet  wa- 
ren. Eben  80  konnte  man  dahin  die  profbaea 
bhttigen  Darchl^lle  bei  Erwachsenen  nnd  Kin- 
dern iShlen,  woran  sogar  nicht  wenige  erlagea. 
Die  Haaernepidemic,  die  schon  mehrere  Blonala 
anhielt,  hatte  immer  noch  nicht  ihre  EndachaR 
erreicht,  vielmehr  brach  sie  io  einzelnen  Stadi- 
theilen,  die  bisher  von  ihr  verschont  waren,  Bit 
eroenter  Macht  auf,  verlief  aber  im  Ganzen  bei 
angemessenem  Terhatien  ziemlich  gutartig.  IVichl 
ganz  seilen  war  Roseola,  viel  spariamer  jedoch 
waren  Scharlach  und  Pocken  gesehen  worden. 
Der  Kenchhuaten  war  noch  immer  nicht  erlo- 
achen ,  und  von  Wechselfiebem  kamen  noch 
manche  Fälle  von  Tertiana  und  Quartana  in 
Beobachtung.  Der  Schwindsucht  und  den  ab- 
zehrenden Fiebern  erlagen  fast  ein  DrlttheQ 
(180)  der  Geitnrbenen,  so  wie  eine  überwiegend* 
Anzahl  von  Schlagfllissen  (81)  gesehen  warde, 
die  besonders  gegen  Ende  des  Monata  a)ch  hint 
ten.  Sehr  bemerkenswerlh  und  fast  nnerhOrt  isl 
die  Beobschtang,  dasa  in  diesem  ganzen  IHonata 
hier  keine  Selbstmorde  vorkamen.  Auch  der 
plötzlichen  UnglücksraUe,  die  tSdIlich  abljeren, 
waren  nur  drei. 
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Im  gebore u :  4M  Knaben  und 
469  Mldchen, 


glarben:  172  mSunlicti», 

14S  weibl.  GeschlechtB  nnd 
303  Kioder  onUr  lOJahfen, 


fliehe  geboren:  292« 
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Mittheiluiigen  aus  der 

Praxis 


Ton 


Dr.    Steiuthal, 

praktifchem  Ante  in  Berlin. 


].    Ein  Fall  von  Aortitis. 


lin  sehr  kriftiger,  mascnlfiser  |[iitscli6r 
a  den  besten  Jahrai^  meldete  sich  am  7. 
)etober  1889  zum  ersten  Male  krank.  Ab 
or  Ka  mir  kam,\i)rar  es  mir  aoAülend,  dass 
ar  von  dem  kuncen ,  von  seiner  Wctennc 
inr  einige  Minuten  «itfernten  Wc»re,  f5 
ranfi  ansser  Athem  war,  und  abwom  seine 
Qagen  nicht  entfernt  auf  ein  enlzdndliehiMi 
Irtttdeiden  hindeuteten,  so  befahl  -ich  ihm 
loch,  sogleich  nach  Hanse  zu  gehen  nsid 
annen  Besuch  am  nächsten' Morgen  im  BcMe 
ibza warten.     Er    klagte    flben   Mattigkeit^ 
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Tassen  am  Arm  machte,  nach  dem  Gefdhl 
des  Kranken,  den  Athem  freier,  obwohl  ob« 
jectiv  nichts  davon  zn  bemerken  war,  viel- 
mehr die  Respiration  noch  immer  sehr  he^ 
sehlennigt  blieb  and  der  Pols  seine  ominöse 
Freqaenz  beibehielt  Das(BIat  war  dick  und 
meig^  eine  Hinneigung  zar  Krustenbildung. 
Innerlich  erhielt  Patient  eine  Solat.  nitr.  c.  na- 
tro  snlphnr.  and  äberdies  warde  ihm  anbe- 
fohlen, das  Bett  nicht  zu  verlassen.  Abends 
schien  der  Athem  zwar  etwas  freier  zn  sein, 
aber  der  Kranke  fieberte  lebhaft  Nichts 
desto  weniger  verging  die  folgende  Nacht 
etwas  rahiger  als  die  vorige.  Am  andern 
Morien  am  6  Uhr  fand  ich  den  Patienten 
im  fette  anfrecht  sitzend  and  obwohl  einige 
Renussion  eingetreten  war^  so  fühlte  er  sich 
doch  viel  besser,  als  ich  ihn  fand.  Im  Laafe 
des  Vormittags  wurde  der  Athem  wieder 
so  beschleunigt ,  dass  sofort  eine  zweite  Ve- 
nae  sectio  unternommen  werden  musste,  die 
aber  ohne  wesentlichen  Erfolg  blieb.  Als 
ich  nach  derselben  den  Kranken  um  zwölf 
Uhr  sah,  hatte  er  noch  vierzig  Athemzfige 
in  der  Minute,  grosse  Hitze,  viel  Durst  ond 
einen  nicht  za  zählenden  Puls. 

Am  Abend  zählte  ich  32  Athemzfige, 
,  fibrigens  war  Alles  beim  Alten.  Gegen 
Mittemacht  wurde  ich  eiligst  zu  dem  Kran- 
ken gerufen.  Als  ich  ankam,  meinte  Pa- 
tient, der  Anfall  sei  vorüber;  vor  einer 
lialben  Stunde  habe  er  plötzlich  grosse  Hitze 
bekommen,  so  dass  es  ihm  den  Kopf  ganz 
benommen  habe  und  der  Athem  sei  ihm  so 
knapp  geworden,  dass  er  geglaubt,  er  mässe 
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ersticken.  Ich  fand  ihn  lebhaft  ficbarad,  dei 
Pols  unzählbar,  den  Athem  52,  die  Haut  yon 
Schweiss  triefend;  Patient  lag  anf  demRAk« 
ken,  hatte  keinen  Hosten,  konnte  ohne  «er» 
mehrte  Beschwerden  inspiriren  cnd  Mafffe 
gar  nicht  über  Angst  Nach  einer  zam  drit- 
ten Mal  onternommenen  Venae  Sectio ,  woM 
das  Blut  sich  diesmal  dünner  und  hdIrMhar 
zeigte,  verbesserte  sich  der  Athem  etwii 
und  die  Nacht  verging  nicht  nur  rohigtr) 
sondern  es  zeigte  sich  einmal  selbst  eiM 
kleine  Hinneigung  zum  Schlafe.  Der  in  der 
Nacht  reichlich  gelassene  Urin  war  dicky 
trübe,  und  bildete  einen  weisslicken,  ge* 
schlämmter  Kreide  ähnlichen,  Bodensatz.  IHl 
am  Morgen  'weder  der  Athem  noch  der  Pok 
verbessert  waren  und  der  Kranke  wieder 
sehr  über  Luftmangel  klagte,  so  untemahM 
ich  nun  eine  vierte  Venae  sectio  und  eab 
innerlich  Calomel  und  Digitalis  in  grossen  Do« 
sen  des  ersteren.  Mittags  war  Patieiit  wie- 
der geneigt,  seinen  Znstand  mehr  c«  loben, 
obgleich  ich  nichts  verbessert  fand  nnd  die 
Hoffnung  zu  seiner  Erhaltung  anfengeben  le- 
neigt  war.  Bis  zum  nächsten  Morgen  mantt 
sich  keine  wesentliche  Yerinderung  bemetk- 
bar.  An  dem  letzten  Morgen  vor  seinem 
Tode  fand  ich  ihn  auffallend  matt  und  boiom- 
men.  Er  äusserte  gegen  mich,  es  kfiiM 
doch  Alles  nichts  helfen,  da  er  kein  Mattl 
sei,  indem  er  das  Geschöss  verloren  habe  tfid 
dergl.  Um  zwölf  XJhr  hatte  der  Athem  eine 
Frequenz  von  64,  der  Puls  unzihlbar,  iHe 
Haut  kiebrigt,  der  Leib  aufgetrieben,  etwas 
mehr  Unruhe,  ohne  eigentlicne  Angst.  Um 
zwei  ein  halb  Uhr  9tarb  er. 


Ich  war  sehr  begierig  auf  die  Section,  da 
1  mir  klar  war,  daüs  hier  etwas  Un^rewöhii- 
ihes  statt  haben  müsse  and  da  die  ver- 
altenden Eracbdnongen  weder  auf  eine 
ine  Lungen-  noch  m  eine  Hera&entzfindong 
ndeoteten,  während  doch  der  von  Anfang 
I  mAr  bMchleonigte  Athem  und  namentlich 
ff  nicht  zn  zählende  Pols  auf  eine  ent- 
indliche  Affection  in  der  Brust  hinwiesen. 
n  anftdlradsten  ersdiien  es  mir,  dass  der 
randke  wenig  r "  r*  ^ar  nicht  gehustet  hatte, 
HM  seine Bes  ..werden  beim  Kinathmen  sich 
eaals  steigerten  und  dass,  während  die 
igekenpe  und  anhaltende,  durch  so  reich- 
te Aderlässe  nicht  im  geringsten  vermin- 
rte  Pdsfrequenz  eine  entzündliche  Affec- 
n  .des  Herzens  am  wahrscheinlichsten 
ichte,  doch  sich  keine  darauf  hindeutende 
bjective  Klage  vernehmen  Hess  und  na- 
»tlich  die  pathognomische  Angst  ganz 
Ute,  die  ich  in  ähnlichen  Fällen  niemals 
ffoiisst  hatte» 

Nur  mit  grosser  Mfihe  erhielt  ich  die 
bttbniss,  die  Brust  zu  dfihen. 


i  Eröffnung  der  Brusthöhle  zeigte  sich 
^  rechte  Lunge  vollkommen  gesund,  ohne 
Ihäsionen,  äberall  crepitirend,  die  linke 
ur  dnrchgehends  adh&rirt,  sehr  blutreich, 
er  nicht  entzündet  Das  Herz  war  sehr 
treich,  welk,  schlaff,  blutleer,  nirgends  ent- 
■det  Um  so  mehr  eontrastirte  dagegen 
^  Aorta,  deren  innere  Fläche  von  ihrem 
isgange  bis  zum  Bogen  das  Ansehen  einer 
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Sekochten   Krebsschale   darbot  und  fol^di 
as  Vorhandensein  einer  Aortitis  manifeatirte« 

Die  Leiche  war  sehr  fettreich  und  sdum 
sehr  zur  Yerwesang  hinnei^^end,  obwohl  erst 
24  Stunden  seit  dem  Tode  verstrichen  wa- 
ren. Die  Lufttemperatur  war  aber  auch  noch 
ungewöhnlich  milde. 

Die  auf  diese  Krankheitsform  hexAg* 
liehe  Literatur  giebt  eine  wenig  befriedigende 
Ausbeute.  Eine  ältere,  etwas  ansföhrlicheie 
Abhandlung  über  die  Entzündung  der  Arte- 
rien und  deren  Ausgänge  von  Spemgemberg) 
befindet  sich  in  Hom^s  Archiv*  Band  Y.  EM 
2.  1804.  Der  Verfasser  spricht  darin  iumpt- 
sächlich  von  der  allgemeinen  ArterienentsOn- 
düng  und  wenigstens  nicht  in  specie  von  der 
hier  in  Rede  stehenden  Krankheitsform,  und 
verweist  besonders  auf  P.  Frank  ^  der  wohl 
der  erste  Arzt  sei,  der  die  Entzündung  alier 
Arterienstämme  bei  Lebzeiten  erkannt  aad 
demgemäss  behandelt  habe.  CorvUiai  ifl 
seiner  bekannten  Schrift  aber  die  Krankhei* 
ten  des  Herzens,  führt  einen  eigenen  Artikel 
»von  der  Röthe  der  innem  Membran  der 
Aorta«  an,  worin  er  bemerkt,  dass  er  bei 
seinen  zahlreichen  Leichenöffhungen  oft  aaf 
die  mehr  oder  weniger  dunkle  Röthe  der 
innem  Membran  der  Aorta  aufmerksam  ge- 
macht habe.  Sie  sei  zuweilen  fiber  die 
ziemlich  grosse  Fläche  verbreitet,  ohne  dass 
die  Membran  dem  Anschein  nach  an  Dicke 
zugenommen  habe  (was  auch  in  dem  vorBe- 

f  enden  Beispiele   nicht  der  Fall  war*)     Er 
abe  sich  weder  über   die  Nator  noch  Ober 


die  Ursache  dieser  Erscheinang  Aufklürmig 
verschaffen  können  und  wisse  nicht,  ob  sie 
eigenthfimliche  Symptome  darbiete.  P.  Frank 
habe  ihm  im  Jahre  1809  in  Wien  mitgetheilt, 
dass  er  fene  Röthe  in  allen  Arterien  zu  glei- 
cher Zeit  angetroffen  habe  und  glaube,  dass 
sie  ein  eigenthumliches ,  bis  jetzt  allezeit 
tödtliches  Fieber  verarsache. 

MCre^^  in  seiner  grössern  Schrift  über 
die  Erankheiten  des  Herzens  erwähnt  der 
EÜitzfindnng  der  Arterien  und  Venen  (Band  3. 
Sdte  269.  seq.)  so  kurz  und  fläch tig,  dass 
mm  j|;Iauben  muss,  er  habe  von  dieser  Krank- 
heitsrorm  wenig  oder  gar  keine  eigenen  Er- 
fahrungen zu  mächen  Gelegenheit  gehabt 

Selbst  der  grosso  Peter  Frank  klagt 
fiber  die  Unsicherheit  der  Diagnose  der  Herz- 
krankheiten und  insbesondere  auch  der  Car- 
ditis^  worunter  er  nicht  nur  die  Entzündung 
des  Herzens  selbst,  sondern  auch  der  grös- 
seren Gefässstämme  begreift  — 

Unter  den  neuem  Schriftstellern  beschreibt 
Jjaennee  ziemlich  ausfährlich  diese  Krank« 
heitsform.  Er  widmet  derselben  in  seiner 
bekannten  Schrift  ein  eignes  Kapitel:  »von 
der  rothen  Farbe  der  innern  Membran  des 
Herzens  und  der  grössern  Gefässe.«  Laen'^ 
nee  unterscheidet  2  Arten:  bei  der  einen  ist 
die  Farbe  scharlachroth,  bei  der  andern  vio- 
lett Die  erstere  habe  ihren  Sitz  ausschliess- 
lich in  der  innern  Arterienhaut,  denn  wenn 
man  diese  Membran  mit  dem  Skalpell  ab- 
achabe,   so  finde  man  darunter  düie  fibröse 
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Membran  eben  so  bleich,  ab  sie  es  im  Nor- 
malzostande  sei.  Am  häufigsten  finde  maa 
diese  Röthe  in  dem  Anfangsende  der  Aorta 
und  ihrem  Bogen.  Die  Röthe  sei  in  diesen 
Ffillen  von  keiner  merklichen  Yerdicknng  der 
Membran  begleitet  nnd  Laennee  ist  deshalk 
zweifelhaft,  ob  diese  Röthe  von  einer  JStkU 
zändung  abhänge. 

Sein  College  Aeeamter  habe  ihm  gesagt^ 
dass  er  diese  Affection  far  eine  Entsfindoag 
halte  nnd  dass  er  sie,  in  mehreren  Ffillen ,  m 
folgenden  beiden  Zeichen  zu  erkennen  ge- 
glaubt  habe:  das  Gesicht  werde  piötsKA 
violett  bei  einem  Subjecte,  das  vorher  keine 
Disposition  zu  dieser  Verfärbung  gehaM; 
und  die  Herzschläge,  mit  der  Hand  un- 
tersucht, zeigten  sich  ausgedelmt  und 
sturmisch.  Laennee  meint  jedoch,  dass  jene 
Symptome  keinen  recht  bestimmten  Zosammen- 
hang  mit  der  fraglichen  Krankheit  hätten. 
Er  führt  ebenfalls  die  oben  angedeuteten 
Erfahrungen  Corvisarfs  und  Peter  FrmtJf* 
an,  und  lest  das  freimüthige  Geständniss  ab, 
dass  er  nicht  wisse,  was  es  mit  jener  Röthe 
auf  sich  habe,  noch  an  welchen  Zeichen  man 
sie  erkennen  könne. 

Die  violette  Färbung  zeigt  sich  naeh 
Laennec^s  Angabe  nicht  so  umschrieben,  nnfi 
er  hält  diesell^  fär  eine  Folge  langwieriger 
mit  Suffocationsanfällen  verbundener  Agomek 

Obwohl  nach  Laennee^s  Angabe  jene 
krankhafte  Röthe  der  Aorta  nnd  anderer  Oe- 
filsse  gar  nicht  so  selten  vcHfkommt  und  a«eh 
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andere  Schriftsteller  dies  behaupten,  so  stim- 
men doch  alle  darin  überein,  dass  die  Er« 
kenntniss  und  die  pathologische  Deotong 
dieser  Krankheitsform  bei  Weitem  nicht 
zweifelsfrei  sei.  Vergleicht  man  die  Symp- 
tome, welche  die  verschiedenen  Autoren  bei 
den  von  ihnen  erlebten  Fällen  als  die  wich- 
tigsten herausheben,  mit  einander,  so  vermisst 
man  auch  hier  jene  Einheit  und  Sicherheit, 
wdche  andere  iM)solo|^sch  klar  und  deutlich 
feststehende  Krankheitsformen  characterisirt, 
mid  es  dürfte  folglich  Jeder  einzelne  Beitrag 
der  Art  als  ein  erwünschtes  Scherflein  zu  be- 
traehten  sein,  mit  der  Zeit  ein  festeres  und 
sichereres  Urtheil  über  die  Natur  dieser  jeden- 
falto  wichtigen  und  interessanten  Krankheit 
zü  begründen«.  — 


2.     Ein  Fall  von  bedeutender  Desor- 
ganisation   des    Pancreas    und     der 
rechten     Niere,    wobei    das     Leben 
sich  ungewöhnlich  lange  erhielt 

Eine  Frau  von  sechzig  Jahren,  phleg- 
matischen Temperaments,  von  schlraer  Mu- 
Bculatur,  aber  sehr  fettreich,  und  namentlich 
mit  starkem  Fettleibe,  an  dem  sich  in  der 
Gegend  des  Pancreas  eine  breite,  feste^ 
nrtförmige,  einen  Theil  der  vordem  Bauch- 
fliche  einnehmende  Hirte  deutlich  durchfüh- 
len liess,  hatte  bereits  seit  einer  langen  Reihe 
von  Jahren  an  Nierencoliken  gelitten  und 
schon  vor  25  Jahren  einen  Nierenstein  ver- 
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Als  ich  sie  vor  acht  Jahren  vaemt  keftr 
Ben  lernte,  wurde  ich  wegen  eines  Mstrisdi« 
katarrhalischen  Zustandes  za  Rathe  gelo- 
gen, wobei,  ich,  da  sie  fieberhaft  krank  war, 
täglich  den  Urin  za  sehen,  Gelegenheit  hattei 
Schon  damals  fiel  es  mir  aaf ,  oass  derselbe 
jedesmal  einen  deatlich  parnlenten  Bodensaife 
von  einem  halben  bis  einen  Zoll  Höhe  darbot 
nnd  so  oft  ich  später,  in  den  anscheinend 
gesundesten  Tagen,  mir  den  Urin  zeicen 
liess,  was  gewiss  seitdem  mehrere  hnnSnrt 
Male  geschehen  ist,  war  er  in  der  Regd 
hellgeS,  trübe,  wie  schaales  Weissbier,  hatte 
aber  stets  denselben  eiterartisen  Bodenaafi^ 
und  wenn  derselbe  einmal  fehlte,  so  war 
Patientin  bestimmt  krank,  was  alsdann  aoch 
ihre  Klagen  verriethen.  Während  der  gaiH 
zen  Zeit,  wo  ich  die  Kranke  als  Hansant 
häufig  sah,  gab  sie  mir,  der  so  deutlich  in 
die  Augen  springenden  Desorganisationen 
nngeachtet,  doch  nie  zu  einer  dringenden 
Besorgniss  Anlass  und  alle  meine  Vorstel- 
lungen, sich  in  den  Sommermonaten  za  einer 
consequenten  Kor  zu  entschliessea,  om  we- 
nigstens die  von  der  bedeutenden  Fettan- 
sammlung erzeugten  Beschwerden  zu  min^- 
dem,  blieben  ganz  fruchtlos.  Jahr  ans,  Jshr 
ein  waren  Mattigkeit,  Unbeholfenheit,  Dys- 
pnoe, Unfähigkeit  viel  zu  gehen,  fferin|^> 
Esslust,  grosse  Schläfrigkeit  in  den  Yormit- 
tagsstunoen,  die  hervortretenden  ErscheinuB- 
gen.  Sie  war  dabei  stets  ruhigen  Sinneiy 
meistens  heiter,  klagte  wenig  nnd  lebte  ti^ 
nen  Tag  wie  den  andern.  Am  besten  befand 
sie  sich  im  Sommer,  wo  sie  bei  heiterm  Wet- 
ter einen  grossen  Theil  des  Tages  in  ihrem 
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nter  dem  Wohnhaase  belegenen  Garten 
ibrachte.  In  den  Herbatmonaten ,  zmnal  in 
m  letzten  Jahren,  nahm  die  Mattigkeit  oft 
I  überhand,  daas  sie  mehr  als  gewöhnlich 
irflber  klagte,  viel  schlief  and  durch  die 
mngste.  Anstrengung  sich  ganz  erschöpft 
Ute* 

Der  Urin,  der  nun  schon  aus  alter  Ge« 
ohnheit  täglich  in  einem  Glase  zur  Schau 
and)  hatte  seinen  gewöhnlichen  Bodensatz, 
yr  sich  stets  quantitativ  und  qualitativ  voll« 
immen  gleich  blieb.  Hin  und  wieder  ka- 
ea  in]  den  letzten  Jahren  stärkere,  mit 
asten  verbundene  Con^estionen  nach  der 
rast  vor,  die  einige  Mde,  in  abgelegenen 
wischenräumen,  zu  einem  schleunigen  Ader- 
sse nöthigten,  der  dann  schnell  Erleichte-* 
ng  brachte. 

Nachdem  die  Kranke  schon  seit  Weih- 
ichten  1839  merklich  an  Kräften  verloren 
itte,  und  bisweilen  in  eine  an  Marasmus 
niUs  erinnernde  Schläfrigkeit  und  Hinfäl- 
^eit  verfallen  war,  verlebte  sie  doch  den 
tzten  Sommer  (1839)  ziemlich  in  früherer 
rt  und  hatte  keine  besondere  Klagen. 

Mit  dem  Eintritt  des  Herbstes  wurde 
&  wieder  hinfälliger,  klagte  sehr  aber 
attigkeit,  und  die  auch  in  frühem  Jahren 
hon  öfters  vorgekommenen  Klagen  über 
hmerzhaftes  Ziehen  in  der  rechten  Nieren- 
^ffend  wurden  lebhafter  und  anhaltender, 
obei  es  am  meisten  auffallen  musste,  dass 
»r  habitoelle   Eitersats  im  Urin   ausblieb, 
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wobei  derselbe  übrigens  hellgelb  aiuHnL 
Obwohl  sich  das  habituelle  Säiment  sehr 
bald  wieder  einfand,  so  nahm  doch  der 
Schmerz  in  der  ganzen  rechten  Seite  bedeu- 
tend za  und  die  Kranke  konnte  sich  ohne 
Vermehrung  desselben  nicht  bewegen  9  Ja 
selbst  das  blosse  Bewegen  des  rechten  iuniiB 
vermehrte  die  Empfindlichkeit  nnd  za  glei- 
cher Zeit  trat  Dysurie  ein.  Eine  Bmalsio  ni- 
trosa  camphorata,  warme  Breiumschlag  tnf 
die  rechte  Nierengegend,  Einreibungen  ymi 
Opodeldok  in  die  Blasengegend  brachten  ei- 
nige Linderung,  ohne  jedoch  das  Allgemein* 
befinden  zu  verbessern.  Die  Kranke  hatte 
zwar  kein  lebhaftes  Fieber,  war  mehr  kfiU 
als  warm,  aber  der  Urin  sah  doch  dunUer 
aus,  die  Zunge  wurde  trockener,  die  Esslast 
minderte  sich  bedeutend  und  Patientin  lag 
fast  regungslos  auf  dem  Rücken,  am  liebsten 
mehr  nach  rechte  herüber,  weil  die  Schmer- 
zen sich  mehrten,  wenn  sie  sich  nach  der 
linken  Seite  hinüber  drehen  wollte.  Mitte 
Octobers  stellte  sich  zum  ersten  Male  Erbre- 
chen ein;  der  Leib  wurde  in  der  Gegend 
des  Pancreas  schmerzhaft,  die  Esslast  ging 
nun  ganz  verloren  und  die  Mattigkeit  warw 
immer  grösser.  An  die  Stelle  des  mhigen, 
ergebenen  Sinnes  trat  nun  eine  an  Eigensinn 
grenzende  Verdrüssiichkeit  ein ,  und  Patien* 
tin  wurde  sehr  kleinmäthig  nnd  nnzafriedett. 
Bei  Taffe  trat  zum  öftern  etwas  Schlaf  ein, 
die  Nächte  aber  waren  unruhig,  schlaflos  and 
nur  durch  fortgesetzten  Gebrauch  von  Opiat- 
mittein  war  einige  Ruhe  herbeizufuren. 

Gegen     Ende    Novembers    nebiea    die 
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hwache  Lebensflamme  sich  noch  einmal 
lieben  za  wollen:  die  Kranke  wurde  rahi- 
^r,  freandlicher,  theilnehmender  und  es  regte 
zk  wieder  etwas  Esslust.  Aber  schon  nach 
Algen  Ta^en  war  Alles  viel  schlimmer: 
ri^osigkeit,  Schwerbeweglichkeit,  anhal- 
ndes  Seufzen  und  Stöhnen,  vollkommene 
Qorexie,  grosse  Empfindlichkeit  in  der  Ge- 
md  der  Sieren  und  des  Pancreas,  bedeu-- 
ade  Aufgetriebenheit  des  schief  nach  links 
lerragenden  Leibes,  unreine,  schmierige, 
iletzt  sehr  trockene  Zunge,  lebhafter  Durst, 
ebelkeit,  häufiges  Erbrechen  und  mit  dem- 
^Iben  Ausbrechen  einer,  ihr  selbst  unange- 
3hffl  züriechenden ,  eiterartigen  Materie,  ge- 
theter  Urin,  gereizter  Puls  und  rother  An- 
lg  der  Wangen  bei  stets  kühlen  Extremi- 
sten, setzten  es  bald  ausser  Zweifel,  dass 
e  Kranke  ihrer  Auflösung  entgegen  gehe, 
ie  Lebenskräfte  nahmen  nun  von  Iroche 
I  Woche  immer  mehr  ab  und  es  konnte  nur 
[>n  einer  palliativen  Behandlung  die  Rede 
»n,  um  der  Kranken  das  j^terben  zu  er- 
ichtem. 

Etwa  zehn  Tage  vor  ihrem  Tode  stei- 
ßrten  sich  die  Schmerzen  im  Leibe  so  be- 
ratend, dass  ich  mich  noch  zur  Anlegung 
[>n  Blutegeln  entschliessen  musste,  die  we- 
igstens  einige  flüchtige  Linderung  schaff- 
in.  Die  Kranke  erbrach  jetzt  häufig,  fast 
lies  was  sie  zu  sich  nahm,  und  das  Opium 
lieb  nur  allein,  wie  fast  immer  das  ultimum 
id  unicum  refugium,  mit  dessen  Beihülfe  sie 
in  zweiten  Januar  ^anz  sanft  endete.  Sie 
atte  selbst  schon  m  firOhern  Jahren  ihre 
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Leichenollhang  gewfinsclit  nnd  sich  wieder- 
holentlich  dahin  geäussert,  man  wikde  ent 
dann  ihre  schweren  Leiden  erkennen! 

8echs  und  dreissig  Stunden  nach  des 
Tode  unternahm  ich  die  Obduction  in  Gegfm* 
wart  einiger  Collegen  und  im  Beisein  der 
nächsten  männlichen  Verwandten,  denen  lA 
mit  einiger  Zuversicht  voraussagen  konnte^ 
dass  wir  eine  bedeutende  Desorganisation  dpr 
rechten  Niere  und  der  Bauchspeichddrfise, 
vielleicht  auch  anderer  Unterleibsorgane  auf- 
finden würden.  Der  höchst  interessante  Be- 
fund war  nun  folgender: 

Die  Leiche  bot  einen  ungewöhnlich  star- 
ken Fettleib  dar,  an  dem  man  keine  deuttiche 
Fluctuation  des  ohne  Zweifel  darin  enthal- 
tenen Wassers  wahrnehmen  konnte.  Der 
Leib  hatte  in  seiner  grössten  Circomferem 
zwei  Berliner  Ellen  Umfang.  Die  bereUs 
oben  angedeutete  Härte  Hess  sich  dentUch 
durchfühlen,  die  untern  Extremitäten  wareB 
ödematös.  Die  durchschnittenen  Bauchdeckeu 
enthielten  durchgehends  ein  dickes  Fettlager, 
das  in  der  Regio  hypo^astrica  mindestens 
drei  Zoll  dick  und  überall  weich  war«  Das 
Peritonaeum  wurde  nun  von  oben  her  dorch- 
stochen,  worauf  sich  in  vollem  Gusse  eil 
Eimervoll  eines  klaren  gelben  Wassere  eat* 
leerte  und  nachdem  die  Bauchhöhle  geofiiet 
war,  fand  sich  nach  unten  ein  blutiges  Ex- 
sudat, mindestens  drei  Quart  Die  LAtr 
war  sehr  gross,  reichte  weit  ins  linke  Hyjpo- 
chondrium  hinein,  sah  sehr  bleich  und  blut- 
leer aus,  bot  aber  sonst  in  ihrem  Parenchym 
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ehts  Abnormes,  dar.  Die  verhältnissmässig 
eine  GaKenblase  war  frei  von  Sieinen, 
»rigens  aber,  so  wie  die  untere  Spitee  der 
&ber,  mit  dem  gleich, näher  zu  beschreiben- 
*xk  Pancreas  fest  verwachsen. 

Der  Magen  adhärirte  ebenfalls  mit  der 
luehspeicheldrüse ,  war  nach  hinten  ge- 
längt, in  seinen  Wandungen  aber  normal. 
ie  Milx  war  gesund.  Das  Pancreas  nahm 
»nahe  die  ganze  Breite  der  vordem  Bauch- 
Iche  ein,  genau  gemessen  1^  Fuss,  war 
weiZoU  dick  und  drei  Zoll  hoch.  Dasselbe 
iUte  sich  fast  durchgehends  hart,  seirrhös 
1  and  bot  in  der  Durchschnittsfläche  nach  den 
Indern  zu  überall  eine  fast  knorpeligte 
arte»  nach  der  Mitte  hin  eine  theils  schmie- 
g  kiseartige,  theils  gallertartige  Fettdege- 
^ration  dar.  —  Die  in  einer  dicken  Fett- 
ipsel  liegende  rccA^e  Niere  war  enorm  ver- 
rfissert  und  vollkommen  degenerirt.  Sie  wog 
er 'dreiviertel  Pfund  Kramergewicht^  hatte 
e  Form  und  den  Umfang  einer  grossen  Ko- 
MUiuss  und  enthielt  ausser  einem  grossen 
id  einigen  kleinem  Nierensteinen  ein  be- 
ratendes Lager  eines  gräulichen  Eiters, 
n  Uebrigen  war  sie  eben  so  entartet,  wie 
18  Pancreas,  doch  waltete  die  gallertartige 
Bttdegeneration  vor  dem  Scirmösen  vor, 
Shrend  sie  an  andern  Stellen  dieselbe 
^hmierigte,  dem  alten  Käse  ähnliche  Masse 
irbot,  wie  die  Bauchspeicheldrüse.  Die 
üke  liiere  war  gesund  und  contrastirte  ge- 
sn  die  rechte  auf  eine  recht  interessante 
reise. 

Jonrn«  Bd.  XCIV,  St.  3.  2 
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Die  Blase  von  einem  mit  Eiter  gemifich- 
ten  Urin  stark  aafjgetrieben,  hatte  den  Um- 
fang eines  kleinen  Kinderkopfcs  and  bestand 
aas  zwei  Segmenten,  von  denen  das  frii- 
sere  nach  rechts  hin  zwei  Drittel,  das  Klei- 
nere nach  links  ein  Drittel  der  Blase  bildete, 
so  dass  an  der  Stelle,  wo  sie  zusammeo- 
trafen,  ringsum  eine  klfine  Einschnflmng 
statt  fand.  Uebrigens  boten  die  Wandoncen 
nichts  Abnormes  dar.  —  Brust-  und  Kopfhökle 
worden,  da  man  in  ihnen  nichts  Bemerkens: 
werthes  vermathen  konnte,  nicht  geöAiet    * 

Fälle  ähnlicher  Art,  wo  bei  den  beden- 
tendsten  Desorganisationen  der  Leber,  der 
Milz,  der  Nieren  etc.  das  Leben  dennod 
bis  zu  einem  vorgerückten  Alter  sich  erhielt^ 
sind  schon  häufig  vorgekommen.  Dennoek 
bleibt  es  merkwürdig  und  räthselhaft,  wie 
bei  einer  so  ungewöhnlich  bedeutenden  Ent- 
artung des  Pancreas  und  der  rechten  Niere^ 
deren  Existenz  schon  seit  vielen  Jahren  nicht 
mehr  zweifelhaft  war,  nicht  nur  ein  Alter 
von  60  Jahren  erreicht,  sondern  selbst  das 
Allgemeinbefinden  eine  Reihe  von  Jahren 
hindurch  eine  relativ  so  geringe  Stömnc  cr^ 
leiden  und  die  ganze  Reproduction  des  ILör^ 
pers  dabei  so  wenig  in  Anspruch  genomuMm 
werden  konnte.  Selbst  die  Art  des  Sterbens 
war  unendlich  milder  und  sanfter,  als  un 
es  unter  so  traurigen  Umständen  bitte  ver- 
muthen  sollen. 


II 


T  he  rapeutische 
Rhapso  dien 


Ton 


Dr.  Pitscbaft, 

Groitheriogliehem  Hofrathc  lu  Baden. 


Der  Irrthnm  wiederholt  sich 
immerfort  in  der  That,  deiiwe- 
gen  muu  man  das  Wahre  un- 
endlich in  Worten  wiederholen, 

Göthe. 


Natura  sui   conscia  erises  moliendo  ma«- 
^8  proftcit,  quam  medici  suis  reinediis. 

BagU 

*        *        * 

In  Fehrihua  meaenferieia  (Vgl.IiufcI.  Joum. 
1839.  Febr.  p.  82.)  etiam  ipsis  diebus  criticia 

2* 
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purgarc  oportet,  et  eeleriter  ca^ochyliii 
.piitrein  educcrc  e  mesenterio,  aliter  biiiI| 
gravia  paiit  symptomata,  ac  saepe  lethaliiilg 
Statim-  purgationem  instituto,  ctiam  ipso  ftf  ^ 
critico,  nam  hujusmodi  febris  vim  et  pote8ti-|| 
tem  criticorum  spernunt,  ac  perturbant  et  ki- 
moruin  appHraiuin  e  mesenterio  quam  citiseiie 
educo^  clysteres  etiam  bis  in  die  injicio,  pv- 
ffationes  -—  {BagUv  rühmt  Tartarus,  EpythiM 
[ein  ganz  vergessenes  Mittel]  et  lenia  porcai- 
tia)  —  frequenter  praescribo,  et  totam  difip 
indi'cationem  in  educendo  per  pnrgatiiMi 
mesenterico  apparatu  etc.  Bagliv.  Also  iv 
jetzt  so  häufig  vorkommende  bösartige  Ui- 
terleibsfieber,  ileitis  pustulosa,  auch  typhi 
abdominalis,  intestinalis  etc.  genannt!!  wel- 
ches ich  nie  anders  behandelt  iiabe.  Im  Ät- 
fange  findet  gewöhnlich  das  Brecharitlri 
seine  Anwendung,  die  Brousaaissche  0$r 
stritis  oder  Gastro -enteritis  gehört  in  du 
Reich  der  Traume,  die  zahllosen  Opfer  sei- 
nes  therapeutischen  Verfahrens  leider  in  dtf 
Reich  der  Wirklichkeit  Wie  betrfibt.  ä» 
diese  Verkehrtheit  bei  uns  Beifall  gefonoea^! 


*)  Baslw  spricht  hier  unverkennbar  toi 
linsern  Schlcimfiebcrn,  die  immer,  wenn  fich 
einmal  die  asthenische  Entzändang  über  die 
Schleimhaut  der  dünnen  und  dicken  DSmie  VM" 
breitet  hat,  einen  schlimmen  Charakter  anneh- 
men, und  dann  mit  dem  Namen  nervöser  ScUti^ 
lieber  belegt  werden^  weil  sie  eine  grosse  Ri*- 
dergeschlagcnhcit  der  Kräfte  mit  sich  fflir>i| 
was  bei  gHnzlichem  Stillstande  der  Chjlificatioi 
und  sonach  der  Blutbereitung  sehr  einlenchteadiii 


—     21     — 

Si  cam  urinis  rubris  lingua  sit  humida, 
idsit  inappetentia ,  et  signa  sint  üpparaias 
ivdoram  in  mesenterio  humorum,  cave  ne 
abedinis  nrinariae  causa  sanguinem  mittas: 
am  statim  praecipitabis  aegrum.    Bagliv. 


In  vUeerum  vera  inflammaUone^  arina 
peraaepe  est  alba,  et  tarnen  vena  secanda, 
li  morbus  postulaverit.  Bagliv,  Der  rothe, 
getr&bte^  stoffhaltige,  dicklichte  Urin  zeigt 
an,  dass  die  Secretionen  verstimmt,  qualitativ 
verindert  sind,  und  da  ist  der  Aderlass  im 
Fieber  nicht  mehr  angezeigt;  wie  er  es 
überhaupt  nur  in  Fiebern  ist,  die  vom  Schnup« 
Feil,  topischen  Entzündungen  ausgehen.  Wenn 
iber  die  Entzündung  ihrem  Ausgange  nahe 
ist,  so  ist  er  es  auch  da  nicht  mehr.  Dies 
gilt  auch  von  den  örtlichen  Blutentziehungen. 


Si  crudo  adhuc  existente  morbo  cum  gra- 
^bus  symptomatis  parotiüs  veniat,  et  ob 
metam  graviorum  malorum,  exspectari  non 
potesit  suppuratio.  Candenti  ferro  statim 
urenda,  et  ita  procuranda  statim  suppuratio, 
iit  exitus  maligno  humori,  nee  mora  raptum 
Faeiat  ad  caput  et  vicinas  partes,  acsi^ffocet. 
Walt^ius  hanc  methodum  saepe  felicem  ex- 
pertus  est.  Ipse  nuper  felicissime.  Bagliv. 
—  Eine  grosse  inhaltschwere  Lehre!  Die- 
ser Fall  ereignet  sich  bei  bösartigem  Typhus, 
löaartigem  Scharlach,  ja  zuweilen  bei 
epidemisch  herrschender  Parotitis.  Ich  habe 
einigemal  von  einem  schnell  blasenziehenden 
Hittel,    z.   B.   vermittelst  caustisches    Sal- 
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miakgeistes  und   Reizsalben  Heil    geteheft. 
CeUuB  führt  es  bei  Pestbeulen  an.  •-* 


Nitrata  in  hepatitide  et  omnibos  infltiB- 
mationibus  fere  specifica  sunt.  BagUv.  Un- 
ter andern  sagt  er:  In  ardentibus  febribM 
Sal  prnneilae  (Nitnim  tabulatum)  specificui 
est.  An  seine  Stelle  ist  jetzt  mit  groMM 
Unrecht  der  Calomel  getreten. 


Diuretica  in  morbis  pectoris  generaliief 
optima  sunt,   rejectis  tarnen  diureticis  acidii. 

Baglh. 


In  Pleuritide^  si  Sputum  antea  suppres- 
sum  superveniat  et  sit  jffavo-rubescjens,  nmi- 
quam  imperato  phlebotomiam :  nam  post  «an** 
guinis  missionem  Sputum  denno  sapprioetor, 
et  aeger  morietur.  Bagliv.  Eine  grosse 
Wahrheit!  und  wie  häufig  wird  dieser  Veh- 
1er  begangen.  Wenn  noch  Hilfe  mS^k, 
so  bieten  sie  Camphor,  Fiores  Benzoes^  Can- 
phorklystiere  und  Hautreize. 


Si  variolae  circa  quartum,  com  jaiqjaB 
erumpunt,  capnt  impetunt,  cum  magno  calore, 
anxietate,  motibus  tendinum  subsoTtoriis,  ete* 
statim  impero  cucurbitulas  scarilScatas  scapo* 
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I  et  momento  fere,  facta  quasi  furentid  san  - 
linis  revulaione ,  omnia  praedicta  avmpto- 
Bta  veluti  in  ovo  aufTocantur,  et  paalo  poat 
liciter  erumpant  variolae.  Bagliv. 


.  Si  in  hydrope  urina  jam  est  lixiviosa, 
aestat  lenia  diuretica  praescribere.  Nenier. 
^erhaave.  Ueberhaupt  sind  die  milden  harn- 
ribenden  Mittel  in  der  Wasaeraucht  die 
«ten. 


Qoi  febriam  initiis  conatum  vomendi  ha-  - 
^  et  negligentia  medici,  vel  natarae 
bilia  impotentia,  non  vomuerant;  pro- 
ediente  morbo  gravissimia  correptos  diar- 
oeis  saepissime  vidimus,  Bagliv.  Wenn 
nn  diese  Durchfälle  mit  Adstringentien 
id  Stlirkemehlklystieren  und  Opium  be- 
ndelt  werden,  so  stirbt  der  Kranke; 
Ihrend  die  Rhabarbertinctur  in  einem  aro- 
itisehen  Wasser  mit  kleinen  Gaben  Nusc 
mica  oder  Strychnin  noch  Heil  gebracht 
tte! 


Purgationes  in  principio  febrium*)  dam- 
mus,  quando  cum  acutis,  et  signis  inflam- 
itionis  conjunctae  sunt.     Si  contra  foerint. 


*)  Es  »ind  zunächst  die  Febres  ardentes. 
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et  st  pra^cesserint  errores  in  victu  cum  lUpl 
cacochyliae  apparatu,  etiam  in  principio  ps^ 
gandum  et  etiam  repetite.  Bag^ 

Erysipelate  faciei  laborantes  vidi  breri 
curatos,  post  praescriptuin  purgans  remeiKiiBj 
aegri  naturae  accommodatum;  idque  inseot- 
tis  erat  mcdieo  Pataviano  mihi    amicitfUMi 

Bügln, 

Es  giebt  zwar  Fälle,  wo  aach  BlatMt- 
ziehung  angezeigt  ist,  sie  sind  aber  «ell«a 
Daher  Sennert  sagt:  In  principio,  itaquetL 
sangiiis  simul  abundet,  et  erysipelas  sit  pnlef- 
monodes,  ut  fieri  plerumque  in  corporibv 
plethoricis  solet,  venam  aperire  ntile  est  8i 
autem  sanguis  non  abundet,  purgatione  atea- 
dum,  sedtali,  qiiaehumoresnon  inflammeteiei 
Mit  dem  Aderlass  mag  man  immer  sehr  bb- 
sichtig  zu  Werke  gehen.  Der  trefliehe 
Buchan  sagt :    »On  est  dans  Tusage  de  sih 

fner  dans  l'eresipelle;  mais  cette  operatioB 
emande  des  precautions.  Quoiqu'il  soit  cer- 
tain  que  la  saignee  est  indiquee,  si  U  fiävre 
est  violente,  si  le  pouls  est  dur  et  fort,  fli 
le  malade  est  vigoureux,  cependant  il  ftat 
que  la  quantite  de  sang  soit  regime  sur  les 
circonstances  etc.  Dans  le  cas,  oü  la  81(1' 
gnee  est  n^cessaire,  il  faut  encore  lacher 
doucement.  le  ventre  avec  des  lavements  ömot- 
ÜMits,  et  quelques  doses  de  nitre  et  de  rha^ 
barbe  etc.  Lorsque  Teresipelle  quitte  iesei- 
tremit^s  pour  se  porter  a  la  töte,  de  maniere 
H  occasionner  le  delire,  ou  unc  affection  co« 
mateuse,   il  faut   absolument  evacuer.«     In 
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dehem  Falle  er  dann  auch  noch,  wiebillig, 
i  Hautreize  empfiehlt. 

Ich  weiss  recht  gnt ,  das&  viele  Aerzte 
rflber  andere  Ansichten  hegen.  Ich  be- 
me  mich  dieses  Verfahrens  seit  dreissig 
hren.  Unter  vielen  hundert  Fällen,  die 
L  also  behandelte,  waren  zwei,  welche  mit 
d  endigten.  In  dem  ersten  ein  drei  and 
litzie  jähriger  Mann ,  im  zweiten  eine  et- 
bte  dreissig  Jahre  alte  Frau ;  dieselbe  hatte 
L  schon  mehremale  an  bedeutenden  Zerrät- 
ig€hi  des  Unterleibs  behandelt.  — 

■  ... 

■  ■  ■  • 

Das  Brechmittel  und  mehr  noch  die  La- 
Dtia  sind  die  specifische  Heilmethode  für 
»  Glesichtsrose.  Die  Blutegelapplication  ist 
ns  verwerflich!  Nach  Umständen  müssen 
hmachende  IMittel  in  den  Nacken  und  auf 
)  Waden  gelegt  werden,  zumal  wenn  sich 
mptome  eines  drohenden  Metaschematismus 
eh  den  Hirnhäuten  zeigen; 


Gegen  Spulwürmer  und  nicht  selten  ge* 
n  Ascariden  habe  ich  immer  wirksam  ge- 
iden^Rp.  Sem.  Santonic.  c.  Extract.  Ab- 
ith.  aa  drach.  ij.  f.  pilulae  pond.  gr.  ij. 
usp.  pniv.  Magnes.  carbon.  S.  Alle  2  Stun- 
n  vier  Pillen  zu  nehmen.  Kindern,  die 
m  schon  zum  Pillen  nehmen  bringen  kann, 
Verhältniss  zum  Alter  weniger.  Kleinen 
ndern,  die  noch  keine  Pillen  schlucken, 
ibe  ich  gern  Wurmsaamen  -  Aufguss  mit 
lenopod.  mexic.    Gewiss  i^ber  ist  auch  die 
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bekannte  veraltete  Abkochung  von  Argent 
viv.  wirksam. 

Bedarf  man  eines  Abführmittels  dabei, 
oder  nachher,  so  wähle  man  Ol.  ricini,  oder 
Ol.  sem.  Cucurbitae  'auch  Ol.  nnc.  jagLOd 
ist  den  Eingeweidewürmern  zuwider.  Ba^ 
güv  beobachtete  eine  Wurmfiebere^denie^ 
wo  alle,  die  Wein  tranken,  genasen« 


Gegen  Chlorons  bediene  ich  mich  mil 
bestem  Erfolge:  Rp.  Tinct.  lerri  acet.  aether. 
Klap.Drachm.ji.  Tinct.  vanill.  Tinct  cort  aarant 
Tti  Unc.  |.  S.  Alle  zwei  Stunden  zw*anzig  TfO- 
pfen  in  einem  Esslöffel  voll  Wasser  zu  neh- 
men. Aeltere  Aerzte  z.  B.  Hoffmann  rühmen 
sehr  die  Tinct.  mart.  Zwolferi,  jein  sehr  gutes 
Präparat.  Man  muss  wohl  auch  ein  tonfiSr- 
derndes  Abführmittel,  aus  Aloe  und  Rhabar- 
ber, zwischen  hineinnehmen  lassen.  Ich  habe 
einigemal  in  der  Blausucht  der  Erwachsenen 
von  dem  anhaltenden  Gebrauche  der  Tioet 
ferr.  acfet.  Klap.  Unc.  /?.  Tinctur.  distal,  p. 
dr.  ij.  Alle  zwei  Stunden  zwanzig  Tropfen 
zs  nehmen,  sehr  grosse  Erleichterung  beobach- 
tet. Tägliche  Darmöffnungen  sind  solchen 
Kranken  nöthig.  Ferrum  carbonicnm  gehSrt 
auch,  am  besten  mit  bittern  Extracten,  ni 
den  besten  Mitteln  in  der  Bleichsucht,  bt 
starkes  Herzklopfen  dabei,  so  verbinde  man 
ganz  kleine  Gaben  Digitalis  damit. 


r 
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Bei  trismuäartigem  Zrusiande  mit  con- 
vaisivischcn  Zuckungen  der  Säuglinge  in 
den  ersten  Monaten,  wo  es  nieht  an  den  na- 
turgemissen  Darmausleeningen  fehlt,  habe 
ich  folgendes  sehr  heilsam  gefanden :  Rp.  Aq. 
flor.  naph.  Unc.  ij.  Sapon.  venet.  Magnes. 
earb.  •  a  Scrup.  j.  Moschi  opt.  gr.  j.  Sy rup. 
ennls.  drachm.  ij.  S.  Nach  Alters- Verhalt« 
niss  alle  Stunde  einen  grossen  oder  kleinen 
Thedöffel  voll  zu  geben.  Uebrigens  bin  ich 
von  der  Wahrheit  des  BagUvCsclien  Satzes 
überzeugt:  »omnes  fere  convolsiones  infantum 
a  «tomacho  fiont,  nnde  iis  statim  morbum 
soivunt  lenia  pnrgantia,  praesertim  Infusom 
Rhabarbari.  Man  mag  solche  Mittel  auch 
mit  Com.  cerv.  tost,  verbinden;  es  ist  ein 
treffliches  Mittel,  wie  auch  semen  Lycopodü : 
überhaupt   ein   bedeutungsvolles    Heilmittel! 


Alte  Wunden,  zunächst  die  mit  Sub«- 
stanzverkümmerung ,  heilen  unter  dem  Ein- 
flüsse der  Dampfdouche  vortrefflich.  Beharr- 
liche Anwendung  ist  nöthig. 


Gegen  trägen  Stuhlgang  alter  Leute 
wirken  folgende  Pillen  sehr  gut  und  leicht. 
Rp.  ExtractColocynth.  comp.  Scrup.  j.  Morph, 
acet.  gr.  j.  f.  pilulae  No.  XX.  S.  Abends, 
nach  Umständen  auch  Morgens  eine  Pille 
zu  nehmen. 

*  *  * 

Der  Scharlach  hinterlfisst  oft,  wenn  die 
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Äbschuppuog  nicht  vollkommen  statt  hatie, 
oder  wenn  derselbe  ohne  Exanthem  alsScar- 
latina  anginosa  auftrat,  und  %war  in  diesem 
Falle  am  häufigsten,  Hantwassersucht  Es 
wird  ein  hochrother,  nicht  selten  mit  Blnt 
gemengter  Urin  und  zwar  wenig,  wenn  aadi 
oft,  aber  jedesmal  wenig,  gelassen.  Dieser 
Zustand  erheischt  zur  Heilung  lauwarme  er- 
weichende Bäder,  ein  gelindes  Laxans,  und 
wenn  dadurch  normale  Harnabsonderung  nicht 
bewerkstelligt  wird,  die  Hantwassersucht  nidit 
verschwindet,  milde  Diuretica,  wie  demi 
die  Wassersucht  überhaupt  immer  am  sicher- 
sten durch  Milde  geheilt  wird,  wenn  sie  an- 
ders heilbar  ist.  Ich  bediene  mich  folgender 
Verordnung.  Rp.  Aq.  petroselin.  Unc.  vi 
Nitri  depurat.  Drachm.  j.  Tart.  emet  gr.  ^  Aq. 
Amygd.  amar.  conc.  Drachm.  j.  SyrupUncj.; 
nach  dem  Alter  bemessen,  auch  eine  halbe 
Drachme  Nitrum,  eben  so  viel  bitter  Mandel- 
wasser. I  Gr.  Brechweinstein.  Bei  krampf- 
haftem Zustande,  bei  erhöhter  Nervensensi- 
bilität statt  der  Aq.  amygd.  amar.  conc.  Morph, 
acet.  gr.  \  —  ^.  S.  Stündlich  zwei  Esslöffel 
voll  zu  nehmen.  Wenn  man  nach  jedem 
überstandenem  Scharlach  6  —  8  lauwarme 
erweichende  Bäder  gebrauchen  lässt,  und  ffir 
täglich  offenen  Leib  sorgt,  wird  jeder  Haut- 
wassersucht vorgebeugt  seid. 


Ich  habe  mehrere  BellplsBer  männlichen 
und  weiblichen  Geschlechts,  durch  Anwen- 
dung sehr  kleiner  Gaben  Strychnin^s  geheilt; 
Saburra  muss  immer  entfernt  werden. 
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Bei  SubjecteD,  von  floridem  Habitas,  wo 
terieller  Erethismus  vorwaltet,  der  Gebrauch 
)s  Jods  und  seiner  Präparate  bedenklich 
t,  leistet  gegen  Struma  folgende  Salbe 
efliche  Dienste :  Rp.  Borac.  venet.  Drachm. 
Op.  par.  Drachm.  j.  Unfft.  rosat.  Unc.  J. 
isce  perfect.  8.  Zweimal  des  Tages  einza- 
ibea.  Opium  ist  überhaupt  ein  grosses 
Ttheilendes,  schmelzendes  Mittel,  wie  auch 
orax.  Man  mag  auch  Adeps  taxi  statt  eines 
idern  Fettes  nehmen,  das  ist  kein  Köhler- 
laobe.  Diese  Einreibung  ist  auch  das  vor- 
tfUchste  Mittel  gegen  Blutader-Knoted  der 
cirwangern. 


N. 


80  wie  Millefolium  und  Pimpinella  alba 
)ezifisch  bei  Hämorrhoiden  sind,  so  sind  sie 
),  auch  bei  schmerzhaften  Varices  venarum 
er  Schwangern. 


Bei  Menschen,  die  einen  sehr  reizbaren 
lagen  -  und  Darmkanal  haben , '  wirkt  der 
lusatz  von  4  —  6  Tropfen  thebaischer  Itnc- 
ir  zum  Brechwasser  sehr  gut;  das  Erbre- 
lien  geht  danach  leichter  vor  sich. 


Bei  solchen,  die  von  Laxantien  leicht 
rampfhafte  Coliken  bekommen,  setze  ich 
anz  kleine  Dosen  Morphium  aceticum  hinzu ; 
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die  Wirkung  ist  sicher,  und  geben  die  Aus- 
leerungen leicht  vor  sich.  Als  treffliches  Mit- 
tel empfehle  ich:  Rp.  Fol.  senn.  Unc  Aiaii, 
Mann.  comm.  Unc.  j.,  f.  infus,  aqiios.  fervid., 
colat.  Unc.  vi.  adde  Magnes.  sulphuric.  Unc  j.» 
Morph,  acet.  gr.  |.  S.  Stündlich  einen  EsA- 
löfliel  voll  ztt  nehmen. 


Asthmaüch  dysuria  super veniens  bonun, 
cessante  derepente  dysuria,  denno  astbmate 
corripiuntur.  Exinde  magis  confirmatur.  qaod 
plures  adnotavimus,  nempe  in  morbis  pecto^ 
ris  semper  ducendum  esse  ad  vias  urinae, 
natura  id  monstrante;  nee  non  magnum  con- 
sensum  esse  inter  tibias  et  pectus,  pudenda 
et  pectus,  morbos  harum  partium  ad  invicem 
commutari.  —  Cauteria  in  tibiis  conferre  so* 
lent  in  gravibus  pectoris  morbis  jnxta  Hip« 
pocratem.    BagKv. 


Asthmaticas  mnlieres   fere  semper  com 
uterinis,  mixtis  pectoralibus ,  curato.    üogKt. 


China  est  remedium  profecto  hercoleom 
in  curatione  interraittentinm;  dummodo  tamen 
non  detur,  si  aderit  suspicio  inflammationis 
alicujus  visceris,  vel  abscessus  interni,  nam 
talibus  in  casibus  non  tollit,  sed  äuget  fe- 
brim,  omnemque  morbosam  materiam  in  affe* 
ctum  locum  deponendo  ac    fingendo    inflam- 
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jnationes  lethales  ac  demum  gangraenam 
prodacit  Non  praescribatur  in  principio  ea- 
randem  crudis  adhac  existentibos  humoribua, 
ioterdam  namqoe  febrim  non  tollit,  et  si  toi- 
lit,  paucis  interpositis  diebas,  denuo  redinte- 
erat;  et  qaod  bis  pejus  est,  novos  morboa 
freqnenter  producit,  hydropeli,  asthmata,  dy- 
senterias  etc.  BagU  Und  das  gilt  auch  fifr 
Chinin;  Recidive  weichen  aber  gewöhnlich 
der  Rinde;  bei  abermaliger  Sabarra  muss 
das  Porgans  vorhergehen;  dagegen  weicht 
das  kalte  Fieber-Oedem  dem  Chinin  mit 
kleinen  Gaben  Belladonna. 


In  der  neusten  Zeit  wird  der  Kaffe  gar 
sehr  verdächtigt :  er  soll  Unthätigkeit  in  den 
dicken  Därmen  verursachen,  die  zweite  Ter- 
danang  stören;  es  ist  aber  nicht  so  arg,  als 
es  die  guten  Leute  machen.  Freilich  muss 
der  rechte  Gebrauch  davon  gemacht  werden, 
wenn  er  als  Heil-  oder  Schutzmittel  gegen 
halbseitiges  Kopfweh,  weiches  denen,  die 
sich  geistig  viel  beschäftigen,  so  quälend  ist, 
und  sie  zur  Arbeit  unfähig  macht,  und  sei- 
nen Grund  in  einem  schwachen  reizbaren 
Magen  hat,  sich  bewähren  soll.  Er  muss  zu 
dem  Ende  zwei  Stunden  nach  der  Mahlzeit 
und  nicht  unmittelbar  auf  dieselbe  getrunken 
werden:  da  erleichtert  er  die  Verdauung, 
und  fördert  die  Ausleerungen.  Der  treffliche 
Bagliv  Hess  ihn  so  trinken  und  trank  ihn 
selbst  so,  gegen  sein  halbseitiges  Kopfweh« 
»Coffea  igitur  ad  morbos  stomachi,  et  inde 
nata  mala  admirabile  remedium  est.«    Es  ist 
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eine  therapeutische  Wahrheit ,  daM  te 
Kaffe  die  Thätigkeit  des  Gehirns  erkoht» 
die  Magennerven,  wohl  anch  das  Herace- 
flechte  bethätigt.  Daher  er  auch  bei  typU-. 
sen  Fiebern  ein  Heilmittel  ist.  Diejenige!, 
denen  der  Kaffe  bei  dieser  Tugend  etwai 
Wallung  verursacht,  mögen  einige  Tropfet 
Citronensaft  zusetzen.  Säckchen  mit  fim 
gerösteten  Kalfebohnen  lindern  den  nervteea . 
Kopfschmerz.  Dass  es  auch  organische  Yer« 
hältnisse  giebt,  die  ihn  verbieten,  ist  bekamt 
Bei  Schlaflosigkeit  in  wirklichen  Nervenie- 
bern,  —  der  Name  wird  jetzt  gar  sehr  mifls-*^ 
braucht, —  ist  eine  Tasse  Kaffe  bei  eintreten- 
der Nacht  ein  treffliches  beruhigendes  Ge- 
tränk. 

Dr.  Bobiliez  berichtet,  dass  der  Typhös 
pestilentialis  der  Bewohner  Moreas  bloss 
durch  Kaffeaufguss  geheilt  worden  sei  (Fro- 
riep^s  Notiz.  36  B.  S.  48.)  Aasalim  selbst, 
Beobachter  der  Pest ,  hielt  ihn  für  das  beste 
Prophylacticum  dagegen :  vielleicht  "wäre  das 
Kauen  der  Bohnen  gut  Frisch  gerösteter 
Kaffe  zerstört  alle  andern  Geriiche.  Du 
Kauen  einiger  gerösteten  Bohnen  wird  ge- 
gen Übeln  Mundgeruch  empfohlen.  Bagtiv 
sagt  weiter  pag.  117.  Potus  theae  et  cof- 
feae,  inter  reliqua  remedia,  ctdcnlosü  et 
podagricis  excellunt.  Newnham  hält  den 
TAee,  wie  Percival^  für  ein  Sedativmit- 
tel bei  gesteigerter  arterieller  Thätigkeit  des 
Gehirns,  Darvin  Hess  kalten  Thee  als  Ge- 
tränk in  hitzigen  Fiebern  trinken.  Nach 
vorausgeschicktem  Aderlass  hat  er  sich  ge- 


r 
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m  Opiamvemftung  heilsam  gezeigt    The 
weet  Novemh.  1833. 

Pereival  war  achon  iSn^t  der  Meinung, 
Opiom  and  Thee  sich  in  ihren  Wirkun- 
»  aufheben.  Kaffe  hingegen  vermindert  die 
»reoaia  dea  Opioma.  Uocölatae  osüa,  proat 
•ervatione  didici^  ad  roborandam  aangainia 
lasam,  ejiisque  vim,  tonum,  et  succom  e}as- 
m  notritium  deperditam  reatituendum,  pro- 
*ftl08  a  coitu  spiritaa  restaurandoa  maxi- 
>pere  Juvat.     Bagliv.    Voilbifltige    mfiaaen 


(Fortsetzong  folgt) 


l««ni.Bd.XCiy.  St  3. 


111. 

Die  Entzündung  des  Blind- 
darmanhanges 

(Processus  veririiibrmis,  appen- 
dice  ileocoecale,  appendice 

coecale). 

Dargestellt    rom 

Dr.  med«    H.  Bürger^ 

praktischem  Ante  in  Berlin. 


Zu  den  schwierigsten  Objecten  der  oe- 
dicinischen  Erkenntniss  gehöre  unstreitig  die 
Entzündung  des  Blinddurmanhangen  ^  eines 
Organs,  das  nach  John  Bume  meist  am  la- 
ssern Rande  des  grossen  Psoäsmuskels,  aaf 
der  Fascia  iliaca  liegt,  vom  Coecam  bedcclit 
and  unter  demselben  verborgen  ist^  zuweüeo 


\ 
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aber  auch  im  Becken  sich  befindet,  von  der 
Dicke  eines  starken  Regenwurmes,  und  ei- 
nen bis  vier  Zoll  und  darüber  lang,  *)  nur 
bei  den  Menschen,  den  Orangs  des  Affenge- 
schlechts und  dem  Phoseolomen,  einem  Na- 
Sethiere,  gefunden  wird.  Und  dennoch  tritt 
i^se  Krankheit,  nach  den  Versicherungen 
glaabhafter  Aerzte,  wie  Corbin,  Melier^  Lou^ 
yer-WiUermay^  Bume  n.  s.  w.  nicht  gans 
selten  auf,  wird  aber  häufig  nicht  geabne^ 
verkannt,  unrichtig  behandelt,  und  bei  den 
Leichenöffnungen  bleibt  der  Processus  vemi- 
formis  unbeachtet  In  der  neuem  Zeit  ist 
man,  unstreitig  angeregt  durch  BrausäaU^M 
Ausspruch:  dass  die  ^a^thenisehen  Fieber, 
Typhias,  Nerven-  undFiulfieber,  auf  einer 
Entzündung  der  Darmsefaleimhaut,  welche  in 
eine.  Geschwürsbildung  äbergeht,  beruhen, 
aufmerksamer  auf  die  pathologischen  Ver^ 
hfiltnisse  des  Tractus  alimentarius  überhaupt, 
und  somit  auch  auf  die  des  in  Rede  stec- 
henden Organs  geworden,  man  hat  ungern 
eine  Gelegenheit  vorbei  gehen  lassen,  die 
Behauptung  jenes  französischen  Arztes  zn 
bestätigen  oder  zu  widerlegen  und  wir  sind 
auf  diese  Weise  in  den  Besitz  schätzbarer, 
die  schwierige  Diagnostik  der  Entzündung 
des  Bliuddarrianhanges  lichtender  Beobach- 
tungen gekommen. 

In  den  altern  medicinischen  Schriftstd- 


*)  Meckel  sah  einen  Wnrmanhang  über 
sechs  Zoll  lang;  siehe  CUol«r'«  Vorlesungen  über 
Ter^leiehende  Anatomie  Thh  S.  S.  464. 
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lern  habe  ich  nur  wenig  Aasbeate  für  den 
Gegenstand  dieses  Aufsatzes  gefanden.  Un- 
ter andern  hat  Morgmgni  in  seinem  classi- 
schen  Werke  de  sedibus  et  causis  morboram 
in  der  LXVIf.  Epistel  im  II.  Artikel  eine 
Beobachtung  mitgetheiit,  die  wenigstens  da- 
von Zeugniss  giebt^,  dass  dem  genannten 
eifrigen  Forscher  die  Untersuchung  des  Blind- 
darmanhanges bei  seinen  Leichenöffnungea 
nicht  entgangen  ist.  Sie  lautet:  Vermifor- 
mis appendicuia  duobus  traiisversis  digitis 
brevior  et  teuuissima  et  omnino  solida,  ot 
nunqiiam  cavi  aliquid  habuisse  videretur. 

Symptomatologie.  Die  Erscheinongen, 
durch  welche  die  Entzündung  des  Processus 
vermiformis  sich  zu  erkennen  giebt,  sind 
folgende:  anhaltender j  nicht  remittirender, 
tiefer,  stechender  oder  dumpfer  Schmerz  in 
der  Regio  iliaca  dextra.  der  während  zwölf 
ader  vierundzwanzig  Stunden  allmShIig  sn- 
nimmt,  sich  weiter  auf  den  Unterleib,  mehr 
nach  rechts  und  unten,  verbreitet  and  dareh 
Bewegungen  des  Körpers,  Husten,  so  wie 
durch  äussern  Druck,  selbst  den  gelindesten 
vermehrt  wird.  Ekel,  gallichtes  Erbrechen, 
hartnäckige  Verstopfung.  Die  Zunge  trök- 
ken,  bräunlich;  grosser  Duri?t;  der  Pub 
häufig  und  klein;  geringe  Urinabsonderong. 
Der  Kranke  liegt  meist  auf  dem  llöcken. 
Dieser  Zustand  hält  mehrere  Tage  an  und 
veranlasst  eine  ausserordentliche  Schwäche, 
die  zuweilen  schon  zwischen  dem  3 — (iTage 
den  Tod  herbeiführt.  Geht  es  nicht  so  rasch 
zum  Tode,  so  entdeckt  man  gegen  den  8.-* 
10.  Tag  eine  umschriebene,  die  Grösse  einer 
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Wallniiss,  Pomeranze  oder  eines  Hühnereies 
erreichende,  mehr  oder  weniger  bewegliche 
Geschwulst  in  der  Regio  iliaca  dextra«  and 
die  Bildung  eines  KöthabscesAes  in  Folge 
einer  brandigten  Durchlöcherung  des  Blind- 
darmanhanges  ist  vollendet.  Bei  dieser  Ab- 
scessbildung  sind,  wie  Burne  *)  b^merkt,  nach 
der  Lage  des  Processus  vermiformis  diese 
oder  jene  benachbarten  Organe  betheiligt. 
Ist  derselbe  im  Becken  gelegen,  so  werden 
die  B^ckenorgane  mit  ins  Ipeiden  gezoffen, 
liegt  er  auf  der  Fascia  iliaca. und  unterLaib 
des  Coecum,  so  werden  der  Musculus  iliacus 
internus,  das  benachbarte  Zellgewebe  und 
unter  Umständen  die  Lendengegend,  der  Mu- 
sculus qiiadratus  lumborum  u.  s.  w.  mit  er- 
SriflTen^.  Der  verderbliche  Antheil,  welchen 
as  Peritoneum  an  diesem  Processe.  liimmt, 
zeigt  sich  durch  das  Entstehen  einer  mehr 
oder  weniger  ausgebreiteten  Entzündung, 
hauptsächlich  erregt  durch  den  Aufbruch  des 
Abscesses  und  den  Erguss  der  darin  enthal- 
tenen Stoffe.  Das  Einsinken  der  Geschwulst 
deutet  diesen  Moment  zuerst  an;  d^nn  folgen: 
Gangraenescenz ,  Auftreibung  des  Leibes, 
Angst,  verfallenes,  bleiches  Aussehen,  klei- 
ner, kaum  fühlbarer,  sehr  beschleunigter  Puls, 
kalte  Extremitäten,  kHlter  Schweiss,  und  die 
grösste  Hinfälligkeit.  Mitunter  sah  man  da- 
bei einen  Schmerz  im  rechten  Schenkel,  Taub- 


*)  John  Burne y  On  inflammation,  chronic 
disoaso,  and  perfor.  ulc.  of  Ihe  appendix  vermi- 
formis coeci,  wiih  symptomatic  poritonitisand  foe- 
calabsces.  Med.  chir.  Transact.  Vol.  11.  Lond.  1837 
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heit  desselben,  Oedem  am  Knöchel,  eurfick*. 

fezogenen  Testikel,  nach  ganzliche  Urinver- 
altung  und  Kothbrechen.    Der  Tod   macht 
dieser  Scene  sehr  bald  ein  Ende. 

Leichenöffnung*).  Das  Ergebnisa  der 
Leichenöffnung  ist  verschieden  nach  den 
Stadium,  in  welchem  der  Tod  erfolgt,  nadi 
der  Lage,  die  der  Processus  vermiformis  ein- 
nahm, nach  dem  Sitze  und  der  Ausbreitnng 
des  Abscesses,  und  der  nachfolgenden  Ent* 
zdndong  und  Gangran.  Im  Allgemeinen  fin- 
det man  den  Blinddarmanhang  schwarz,  bran- 
dig, durchlöchert,  in  seinem  Volumen  ver- 
mindert, Erguss  von  Eiter  und  FaecaTmassM 
in  der  Bauchhöhle,  das  Peritonäum.  mit  Aus* 
scbwitznngen  bedeckt,  verdickt,  dorchlSchert, 
brandige  die  Darmwindungen  unter  sich  und 
mit  dem  Netze  durch  neugebildete,  falsehe 
Membranen  vereinigt,  die  Musculi  psoas,  ilia* 
cus,  quadratus  lumborom  in  ihrer  Stroetor 
verändert,  erweicht,  schwftrzlich,  von  Eiter 
durchdrungen,  und  andern  Zerstörungen  fm$ 
gegeben. 

Ätiologie.  Die  Ursachen  sind  meist 
mechanisch.  Obstkerne,  Darmsteine  n.  d.gl., 
welche  in  den  Blinddarmanhang  gelangen, 
sich  darin  einzwfingen  und  nicht  wieder  An« 
rilckgefdbrt  werden  können,  geben  am  hin* 
figsten  Veranlassung  zu  der  in  Rede  stehen- 


^^  Conf.  Merlingy  DisseHatio  in^ugnralis  m^ 
dica  sistens  proceAsus  vermiformis  anafomlaiB 
pathologicam.  Heidelbergae  1836. 
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den  Krankheit.  Den  Aufenthalt  von  Spul- 
wärmern  im  Blinddarmanhange,  welche  man 
wohl  einmal  vorfj^efunden ,  dürfte  wohl  nicht 
leicht  als  Ursache  dieser  verderblichen  Krank- 
heit anzusehen  sein.  Ohne  Zweifel  ist  wohl 
zuweilen  die  Entzündung  des  Processus  ver- 
miformis secundair,  ein  Reflex  der  Entzun- 
dung'  des  Coecum  oder  des  Zellgewebes  hin- 
ter dem  Intestinum  coecum  und  Colon  ad- 
scendens,  eines  Leidens,  das  Pucheli  mit  dem 
Namen  Perityphlitis,  Meniere  mit  dem  Na- 
hmen Tumenr  phlegmoneuse  occupant  la  fosse 
iliaque  droite,  JHus^on  und  Dance  mit  En- 
gorgement  inflammatoire,  qui  se  developpe 
dans  la  fosse  iliaque  droite,  P.  Frank  mit 
einer  Art  von  Peritonitis  muscularis  bezeich- 
net, und  welches  nach  den  Versicherungen 
der  genannten  Aerzte  nicht  ganz  selten  vor- 
kommen soll  (Heidelberger  klinische  Annalen 
Bd.  B.  S.  524).  Und  sollte  nicht  auch  die 
Eoteündun^  des  Psoasmnskels  die  Entzün- 
dung des  Blinddarmanhanges  mit  zu  Wege 
bringen  können? 

Bemerkenswerth  erscheint  es,  dass  die 
bis  jetzt  gemachten  Beobachtungen  von  Ent- 
zündung des  Processus  vermiformis  meist 
Individuen  von  18—5(1  Jahren  betrafen,  und 
nur  selten  «Kinder  und  alte  Leute,  woraus 
mit  Recht  zu  folgern  ist ,  dass  die  trägere 
Verdauung  und  der  längere  Aufenthalt  der 
Excremente  im  dicken  Darme,  welche  im 
höhern  Alter  Statt  hat,  eine  Bedingung  zur 
Entstehung  des  in  Rede  stehenden  Uebels 
nicht  abgiebt. 
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Nach  Grüoüe  (EDstoire  des  tomain 
phleg:moneu8e8  des  fosses  iliaques,- Ärchivei 
g^nlrales  de  Medecine  Serie  III.  Tom.  lY.) 
ist  das  m&nnliche  Geschlecht  häafiger  des 
Uebel  unterworfen  als  das  weibliche. 


Diagnose.  Die  Entzändang  des  Procettoi 
vermiformis  kann  verwechselt  werden  mit  der 
Entzündung  des  Coecnm,  mit  der  Perityphlick, 
mit  Enteritis,  Peritonitis  und  Psoitis.  Ich  gianbe 
nicht,  dass  es  Zeichen  giebt,  welche'  die 
Entzündung  des  Processus  vermiformis  vw 
der  des  Coecum  unterscheiden  lassen ;  Burm 
meint  zwar,  dass  die  Stuhl  Verstopfung  hei 
dem  erstem  Leiden  weniger  bestandig  mi 
hartnäckig  sei  als  bei  dem  letztem:  wer 
möchte  aber  auf  dieses  Criterinm  bauen! 
Diese  Schwierigkeit  dürfte  indessen  kan 
zu  beklagen  sein,  da  die  Behandlung  beider 
Kratikheiten  eine  und  dieselbe  ist  Von  Pe- 
rityphlitis unterscheidet  sich  das  Uebel  nack 
Purheit  dadurch,  dass  erstere  fast  nur  nack 
Erkältung  entsteht,  dass  der  Schmerz  bei 
ihr  zuerst  in  der  Lebergegend  oder  in  der 
Mitte  des  Unterleibes  auftritt,  sich  bald  wie 
ein  entzündlich -rheumatischer,  bald  wie  eis 
colikartig- nervöser  verhielt,  und  sich  erst 
später  in  der  Gegend  des  Blind-  und  auf- 
steigenden Grimmdarms  fixirt,  von  wo  er 
sich  nur  selten,  wohl  nur  dann,  wenn  zu- 
gleich Peritonitis  vorhanden  ist,  weiter  ver^ 
breitet.  Von  Peritonitis  und  Enteritis  wird 
die  in  Rede  stehende  Krankheit  unterschie- 
den durch  den  Sitz  derselben  in  der  Fossa 
iliaca  dextra,   durch  das  Gefühl  einer  omr 
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fchriebenen  Geschwulst  daselbst,  durch  die 
Ursache  (das  Verschlucken  von  Fruchtker- 
nen), durch  das  urplötzliche  Auftreten  der 
iSehmerzen,  während  Patient  sich  noch  kurz^ 
zuvor  des  besten  Wohlseins  zu  erfreuen 
hätte,  durch  den  spätem  Eintritt  fieberhafter 
Beiiction,  nachdem  Local-Affectionen  längere 
oder  kürzere  Zeit  voran ^ngen.  Die  Psoi- 
tis  onterscheidet  man  an  ihrem  Sitz  in  der 
Lendeogegend,  Entstehen  nach  Fall,  Schlag, 
Sprang  oder  nach  Heben  einer  schweren 
Last 9  und  an  dem  Abgeplattetsein  der  Hin- 
terbacken. Der  Schmerz  bei  der  Psoitis 
nimmt  ausserdem  durch  äussern  Druck  nicht, zu, 
wohl'aber  beim  Gehen  und  bei  sonstigen  Be- 
wegungen des  Körpers,  wobei  es  dem  Pa- 
tienten noch  unmöglich  wird,  den  Schenkel 
nach  aussen  zu  drehen,  oder  ihn  völlig  aus- 

znstrecken. 
« 

Prognose,  Die  Krankheit  verläuft  rasch 
and  endet  meist  unglücklich,  indem  sie  eine 
nicht  zu  beseitigende  Peritonitis,  Eiterung, 
Darchlöcherung  und  brandige  Zerstörung  zu 
Wege  bringt,  oder  der  Kränke  stirbt  vor 
dem  Entstehen  dieser  Folgen  an  Schwäche. 
In  sehr  seltnen  Fällen  entleert  sich  der  Ab- 
scess  nach  aussen  durch  die  Bauchwände, 
in  der  Inguinal-  oder  Lumbaigegend  und  der 
Kranke  geneset,  oder  diese  Entleerung  wird 
mit  glücklichem  Erfolge  durch  Incision  be- 
wirkt, oder  der  Abscess  stellt  eine  Verbin- 
dung mit  dem  Rectum  oder  der  Harnblase 
her,  in  welrhem  Falle  mit  dem  Stuhlgange 
oder  Urin,  Eiter  abgeht  Man  kann  eine  gün- 
stige Prognose  stellen,  wenn  sich  vor  der 


f 
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Bildon;^  des  Abscesses  gehöriger  Stahlgaaj; 
einfindet,  mit  Abnahme  der  Empfindlichkeit 
and  Aaf^etriebenheit  des  Leibes  und  dei 
Erbrechens. 

TTierapie.  Es  wurde  ein  grosser  Miss- 
griff  sein,  wenn  man  versuchen  wollte,  durch 
mehrmalige  reichliche  Aderlässe  dem  Uebd 
zu  begegnen,  eine  den  Kranken  unrettbar 
dem  Grabe  zuführende  Schwäche  wäre  allein 
die  Folge  dieses  Verfahrens.  Man  darf  dip 
her  nur  mit  der  grössten  Vorsicht  sich  dcf 
Aderlasses  bedienen,  und  die  nach  Erforder- 
niss  wiederholte  Application  von  12  —  15 
Blutegeln  ad  locum  affectum  durfte  dfkerer 
gerechtfertigt  sein.  Nachdem  die  Nachbh- 
tung  etwa  eine  Stunde  unterhalten  worden, 
mache  man  Umschläge  von  einem  Brei 
Hafergrütze  und  setze  öfters  Klystiere 
Leinöl,  Chamillenthee  und  Seife.  Zum  inoen 
Gebrauche  sind  gelinde  Abführungen  von  OL 
Ricini  mitMagnesia  solphurica  oder  Infus.  Sana 
comp,  mit  Tartär.  tartarisat.  oder  Tart.  na- 
tronatus  zu  empfehlen.  Sollten  diese  Mittd 
weggebrochen  werden,  so  räth  Bume  eine 
Mischung  aus  6  Gran  Extr.  ColocjnthidL,  i 
Gran  Calomel  und  1  Gran  Opium,  Aach  Um- 
ständen alle  6  Stunden  wiederholt  ansnweiH 
den.  Warme  Bäder  dürften  von  NutKcn  seii^ 
wenn  das  Bewegen  und  Heben  des  KranhcB 
in  die  Badewanne  nicht  allzugrosse  Schmer- 
zen verursacht.  Lassen  die  Symptome  nicht 
nach,  so  muss  man  sorgfältig  darauf  achten, 
ob  sich  in  der  Inguinal-  oder  Lombalgecend 
eine  Geschwulst  zeigt,  und  im  positiven  Falle 
recht   bald  eine  Incision  machen^   die  noch 
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Bettung  bringen  kann.  Hat  sieh  bereits  Ei* 
ter  in  das  Peritonäum  ergossen,  so,  bleibt 
nuch  8toke9^  (fravea  und  Chomel  noch  Ein 
Mittel  anzuwenden  übrig,  und  das  ist  Opium 
in  grossen  Dosen,  etwa  alle  Stunden  1  Gran. 
Die  Erfahrung  hat  die  genannten  Aerzte^ ge- 
lehrt, dass  die  Kranken  unter  diesen  Umstän- 
den in  einem  Tage  15  —  30  Gran  dieser 
Arznei  ohne  Narcose^  und  Init  Nutzen  ge- 
brauchten *).  Auch  die  Anwendung  von  Mor- 
phium -  Salzen  mittelst  der  eAdermatischen 
Methode  bewährte  sich  in  einigen  Fällen. 
DaM  der  Kranke  hierbei  alP  und  jede  Bewe- 
fpmg  des  Leibes  zu  vermeiden  hat,  braucht 
nicht  erwähnt  zu  werden. 

•  Ich  will  jetzt  einige  Fälle  von  Inflam- 
ilwtio  proc.  vermiform.,  welche  sich  in  fran- 
zfetfeichen  und  englischen  Journalen  befinden, 
als  Beläge  des  Gesagten  im  Auszüge  roit- 
theilen;  einige  kürzlich  von  deutschen  Aerz- 
ten  veröffentliche  Beobachtungen,  als  Enteri- 
tis gangraenosa  ab  Entcrolithide  processus 
vermicularis  von  Dr.  JJrhan  in  München  (S. 
Jahrbücher  des  ärztlichen  Vereins  in  Mün- 
chen, 3.  Jahrgang),  Beitrag  zur  Lehre  von 
den  Krankheiten  des  Proc.  vermiformis  von 
Dr.  AmoldKvk  Dresden  (Ammon^s Monatsschrift 
für  Medizin  etc.  2  Bd.  Leipz.  1839.  8  70), 
Entzündung  und  Durchbohrung  des  Proc.  ver- 
miformis von  Dr.  Pc/mmer-jGrrAe  in  Stral- 
sund,  mit  Bemerkungen  vom  Dr.  v.  Hcsel'- 


*)  Für  unsere    deutschen   Naturen    möchte 
hierbei  wohl  einige  Einschränkung  rithlich  sein. 
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herg  daselbst  (6.  Jahrgang  der  med.  ZieitaM; 
des  Vereins  f.  Heilkunde  in  Preussen  Stack  Ih 
S.  133)  führe  ich  bloss  nach  ihren  Uebcrschrif- 
ten  an,  da  sie  den  geehrten  Herren  Collegei 
2a  Händen  sind/ 


I.    Fall  von  M.  Malespine» 
Archives  gtSn^rales  Jan  vier  1841.  pag.33. 

Ein  Knabe,  8  Jahre  alt,  der  bisher  io- 
mer  gesund  gewesen  war,  ond  keine  Zei- 
chen von  Scropheln  zeigte,  wurde  in  den  er- 
sten Tagen  des  Monats  Juli,  nachdem  erfri- 
her  zuweilen  an  heftigen  Coliken  gelitten  ml 
seit  einigen  Tagen  ober  einen  heftigctt 
Schmerz  in  der  Schaamgegend  ond  in  der 
Gegend  des  Perinaeum,  auch  über  Beschwerde 
beim  Uriniren  geklagt  hatte,  nach  dem  Ho- 
spitale gebracht  und  daselbst  ärztlich  behea- 
deit.  Am  23.  Juli  empfand  er  mehrere  Utk 
einen  Schauer  und  etwas  Unbehaglichkril^ 
wozu  Aich  in  der  Nacht  Ekel  ^  Neigung  wm 
Brechen  und'  bald  darauf  Erbrechen  voa 
Galle  gesellte.  Bei  der  Morgen -Visite  •■ 
21.  fand  man  das  Gesicht  bleich  und  verift- 
dert,  die  Zunge  trocken  und  mit  eines 
schwärzlichen  Ueberzuge  bedeckt,  den  Leib 
für  den  leisesten  Druck  sehr  empfindlich,  den 
Puls  klein  und  zusammengezogen,  die  Re* 
spiration  häufig,  die  Haut  warm.  Am  '25«  ist 
der  Leib  meteoristisch  aufgetrieben,  sehr  em- 
pfindlich und  man  fühlt  Fluctuation.  Die 
Zunge  trocken,  die  Zähne  schmutzig,  der 
Puls  schwach,   130  Schläge  in  der  Minat^ 
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ibrchtbare  Angst,  Stahl  Verstopfung.  Am  26. 
ist  das  Gesiebt  noch  mehr  verändert  als  am 
Xage  zavor,  man  fählt  mit  Mühe  den  Pulis, 
die  Extremitäten  sind  kalt,  der  Körper  mit 
einem  klebrigen  Schweisse  bedeckt  und  um 
9  Uhr  Morgens  stirbt  das  Kind. 

Bei  Eröffnung  der  Bauchhöhle .  floss  eine 
bedeutende  Menge  Eiter  heraus.  Das  Netz 
ist  wie  eingespritzt  und  etwas  verdickt,  die 
Darmwindungen  unter  sich  und  mit  dem  Netze 
durch  falsche,  leicht  trennbare  Membranen 
verbunden,  weichein  derFossa  iliaca  dextra 
bei  der  Trennung  mehr  Widerstand  leisten. 
In  der  Reffio  coecalis  bemerkt  man  eine  6e* 
lehwulst,  die  vom  Coecum  ausgeht  und  sich 
bis  in  das  Becken  herunter  zieht,  wo  sie 
mit  dem  hier  befindlichen  Eiter  bedeckt  ist. 
Letzterer  ist  grünlich,  nicht  mit  fremden  Sub- 
stanzen vermischt  und  in  jeder  Beziehung 
iem  Eiter  gleich,  weicher  in  der  Bauchhöhle 
ergossen  ist.  Die  gedachte  Geschwulst,  durch 
Zellgewebe  mit  dem  rechten  Seitentheiie  des 
Rectum  fest  verbunden,  wird  vom  Appendix 
vermiformis  gebildet,  der,  in  seinem  Volumen 
abnorm,  mit  dem  Coecum  durch  eine  Oeff- 
nnng,  die  den  kleinen  Finger  aufnehmen 
kann,  in  Verbindung  steht,  und  nach  dem 
Becken  geht,  wo  er,  sich  allmählig  erwei-* 
ternd,  einen  Eitersack  darstellt,  der  einer 
losgedehnten  Gallenblase  gleicht 

•  Die  vorstehende  Beobachtung  wird  durch 
lie  anfänglichen  Beschwerden,  welche  den 
(^erdacht  eines  Blasenleidens  erregen  konn- 
ten,  und  lediglich  durch  die  Lage  des  er« 
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krankten  Proceissas  vermiformis  tm  jffeetoi 
^bedingt »waren,  dann  durch  das  jogendliehe 
Alter  des  Patienten,  welches  seltener  von  der 
in  Rede  stehenden  Krankheit  ergriffen  wird, 
und  endlich  durch  den  langsamen  Gang  des 
Uebels  besonders  interessant 


2.    Fall  von  Meüm'. 
Jonmal  n.  de  Bf^decine  Jnillet  1827«  pag.317. 

Ein  Kranker  von  45  Jahren  klagte  1AI9 
aber  heftige  Schmerzen  in  der  Fossa  ilisM 
dextra  und  man  bemerkte  daselbst  eine  be- 
deutende, höchst  empfindliche  Geschwibt 
Es  trat  indess  Besserung  ein,  die  bis  1815 
währte.  Im  Januar  dieses  Jahres  erfoicte 
ein  Recidiv  und  man  fühlte  im  März  in  der 
Tiefe  Fluctuation.  Dupuytren  machte  dieli- 
cision  und  es  ergoss  sich  ein  stinkender, 
röthlicher,  wenig  zusammenhängender  Eiter 
nach  aussen.  Es  folgte  nun  abwechsdod 
Besserung  und  Verschlimmerung/  Nach  dem 
am  22.  April  1815  eingetretenen  Tode  faad 
man  eine  Art  von  Cloake,  in  welche  sich 
der  Appendix  vermiformis,  der  mit  denWän-- 
den  des  Sackes  durch  starkes  Zellgewebe 
zusammenhing,  öffnete. 

Dieser  Fall  lehrt,  dass  die  Entzfindog 
des  Processus  vermiformis  mehrere  Male  in 
etnem  Individuum  auftreten  kann,  und  dass  die 
zeitig  vorgenommene  Incision  w^on  nicht 
Rettung  des  Lebens,  doch  Fristung  dessel* 
ben  zu  bewirken  vermag. 


47 


3.  Fall  von  Gueraemi  fils. 

M.  D.  42  Jahre  alt^  nervös  und  sehr 
reizbar,  litt  seit  geraumer  Zeit  an  habituel-* 
1er  Verstopfung.  Er  hatte  seit  drei  Tageia 
keinen  Stuhlgang  gehabt,  als  er  am  7.  Maerz 
1839  leichte  Colik-Anfäile  bekam,  die  von 
einem  dumpfem  Schmer/j  in  der  Fossa  iliaca 
begleite!  waren.  Dieser  Schmerz  nahm  beim 
Druck  nieJit  zu.  Pat,  war  fieberlos«  Aus  eig* 
nßm  Antriebe  nahm  der  Kranke  ein  Tabacks- 
kfyalier.  Es  stellten  sich  danach  heftigere 
Schoierzen  ein,  das  Gesicht  wurde  bleich,  und 
cdftgetallen  und  der  Puls  klein  und  zusam- 
MBiigezogen«  Am  8.  hatte  die  Frequenz 
desselben  zugenommen,  und  die  fos^  iliaca 
deztrm  war  schmerzhaft  beim  Druck.  Am 
0.  augenfällige  Besserung;  Stuhlgang.  In 
der  Nacht  vom  neunten  zum  zehnten  bra* 
eben  die  Zufälle  mit  neuer  Heftigkeit  her« 
vor^  Rückkehr  der  Colik,  Erbrechen,  die 
Coecal- Gegend  schmerzhafter  beim  Druck 
als  Tags  vorher.  Am  Tage  Nachlass  der 
2#ufälle  und  das  Erbrechen  hört  nach  einer 
Stuhlauvsleerung  auf.  II.  u.  12.  Der  £ranke 
hat  natürlichen  Stuhlgang  und  sein  Zustand 
ist  von  der  Art,  dass  man  ihm  erlaubt,  auf- 
zustehen uiul  etwas  Bouillon  zu  sich  zn  neh- 
men, i  3.  Nachdem  er  Suppe  gegessen  bat,  em«- 
pfindet  er  im  Unterleibe  einen  heftigen  Schmerz 
und  behauptet,  einen  Ton,  als  wenn  etwas 
zerrissen  wäre,  gehört  zn  haben.  Der  Schmerz 
verbreitet  sich  auf  die  ganze  rechte  Seite 
des  Bauches  und  es  stellt  sich  Ekel  und  Er- 
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brechen  ein.  Mehrere  Standen  spfiter  sind 
alle  Symptome  Gefahr  drohender,  der  Leib 
ist  meteoristisch  äuffi^etrieben  and  sehr  em- 
pfindlich, der  Puls  klein  und  häufig,  die  Re- 
spiration erschwert,  das  Gesicht  verSodert, 
und  bleich.  Bald  steigt  die  Schw&che  «ab 
iusserste  und  der  Kranke  erliegt 

Bei  Oeffnung  der  Baachhöhle  erptmt 
sich  eine  bedeutende  Menge  seröser  und  eit- 
riger Flüssigkeit«  die  mit  erweichten  Ffical- 
Massen  vermischt  ist  Das  grosse  tietE^ 
welches  bis  zur  Regio  pubis  herabsteigt,  iil 
sehr  gefässreich,  am  untern  rechten  Theile 
emphysematisch ,  und  hängt  durch  fahchc^ 
sehr  weiche  Membranen  mit  den  durch  Laft 
ausgedehnten  Gedärmen  Kusammen.  Alle 
Windungen  der  letzteren  im  kleinen  Becken 
und  in  der  Fossa  iliaca  dcxtra  sind  auf  der 
PeritonäaU  Oberfläche  mit  plastischer  LvM- 
phe  bedeckt  und  unter  einander  verklebt 
Nachdem  man  den  dünnen  liarm  zurflckn- 
legt  hat,  sieht  man  am  obern  Ende  des  Ap- 
pendix vermiformis  eine  OciTnung  von  der 
Grösse  einer  Linse.  Aus  derselben  trat  bei 
leichtem  Druck  Fäcalmasse  in  der  Gestalt 
einer  Bohne  und  ein  Thcil  des  im  Dame 
enthaltenen  Gases  hervor.  An  dem  ontera 
Ende  des  Processus  vermiformis  befandet 
sich  noch  zwei  Perforationen,  welche  durch 
eine  schmale  Brücke  von  einander  getrennt 
waren. 
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4.  Fall  von  Bume. 

Ein  Kutscher,  57  Jahre  alt,  war  seit  drei 
Wochen  krank.  Es  hatte  sich  Fieber  einge- 
stellt, darauf  Erbrechen  und  Leibesverstop- 
tang.  Man  gab  ih.m  Purganzen.  Im  Laufe 
der  zweiten  VToche  klagte  er  Aber  Schmerz 
in  der  Regio  ileo-inguihalis,  weshalb  Blntegei 
und  ein  Vesicatorium  applicirt  wurden.  Spä- 
ter fand  sich  Urinverhaitnng  ein.  Als  B. 
den  Kranken  untersuchte,  lag  er  auf  dem 
BAcken  und  war  sehr  erschöpft ,  die  Zunge 
trocken  und  braun,  der  Puls'  häufig  und 
fldiwach.  Er  brach  fortwährend,  die  Yer- 
«tmifong  war  hartnäckig  und  nur  Crotonöl 
verschaffte  einige  Ausleerung^.  Die  Hamver- 
haltang  dauerte  fort,  der  Leib  war  aufge- 
trieben und  gespannt  In  der  Coecalffegend, 
wo  nach  der  Aussage  des  Kranken  der  Sitz 
des  Schmerzes  sein  sollte ,  entdeckte  man 
beim  Betasten  in  der  Tiefe  eine  harte,  um- 
schriebene Geschwulst,  vom  Umfange  einer 
kleinen  Pomeranze.  B.  diagnosticirte  eine 
Krankheit  des  Coecum  oder  seines  Anhanges. 
Der  Kranke  lebte  noch  acht  Tage.  Erbre- 
chen, Schmerz,  Stuhl-  und  Harnverhaltung 
dauerten  ununterbrochen  bis  zu  seinem  Tode« 

Section.  Der  untere  rechte  Theil  des 
Netzes  hing  mit  dem  Coecum  durch  weiche, 
offenbar  erst  kürzlich  entstandene  Fasern  zu- 
sammen. Beim  vorsichtigen  Ablösen  des  Net- 
zes kam  ein  mit  Eiter  angefüllter  Sack,  ein 
zwischen  dem  Coecum  und  dem  Musculus  ilia- 

Joorn.  Bd«  XCIV.  St  3.  4 
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cus  internus  sitzender  umschriebener  Absee« 
zum  Vorsehein.  Das  Coecum  war  zasammen- 
gezogen ,  der  Appendix  einen  Zoll  ianfi;  foi 
endigte  sich  in  den  Eiterheerd;  sein  bundes 
EInde  war  brandig. 

Es  ist  nach  diesen  Erscheinangen  mehr  ab 
wahrscheinlich^  fügt  Bume  hinzu,  dass  ivgBBi 
fremde  Körper  in  den  Wurmfortsatz  gAomtM 
sind,  UIceration  und  Perforation  des  freifli 
Endes  desselben  bewirkt  haben,  von  wo  w 
dann  der  Abscess  sich  auf  die  äussere  Seito 
des  Blinddarms  und  des  lliacns  internus  vcr» 
breitet  hat,  und  der  bemerkte.  Abscess  TM 
hier  nach  dem  Coecum,  auf  der  äussern  SeÜB 
des  Psoas  und  Iliacus  internus  zu  Wem  |^ 
bracht  worden  ist.  Die  unmittelbare  Verh^ 
düng  dieses  Abscesses  mit  dem  Coecan  er- 
klärt die  Verstopfung  und  gastrische  Stt** 
zung,  welche  der  Kranke  erlitt,  und  wodaich 
die  Kräfte  erschöpft  wurden. 


\ 


5.  Fall  von  GrisoUe. 
(Archives  g^n^rales,  Janvier  1838.} 

Eine  Fran,  22  Jahre  alt,  von  mitfig 
starker  Constitution,  hatte  immer  eine  frte 
Gesundheit  genossen.  Zum  ersten  Hab 
schwanger,  wurde  sie  während  der  letstei 
Monate  durch  eine  hartnäckige  Stahlverstif- 
fung  geplagt,  die  bisweilen  zehn  Ja  vieraehi 
Tage  anhielt  und  nur  von  einer  geringes 
Appetitlosigkeit  begleitet  war.  Sie  kam  !■ 
llotel-*üieu   am  14.  August  mit  einem  gp* 
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onden  Eiode  nieder,  nachdem  sie  sechzehn 
Itnnden  gekreist  hatte.  Die  (Ititbindiing  war 
atörlich.  Ihr  Befinden  blieb  bis  zum  folgen- 
en  Abend  gut,  wo  sie  ohne  bekannte  Ur- 
Rche  Fieberschauer  bekam,  |jem  Hitze  folgte, 
^uls  136  Schläge,  stark  und  ziemlich  voll, 
er  Leib  nicht  empfindlich,  ausser  in  der 
*088a  iliaca  dextra,  wo  die  Kranke  über  ei- 
en  so  empfindlichen  Schmerz  klagt,  dass 
lan  diese  Gegend  nicht  betasten  kann.  In 
€r  Tiefe  schien  ein  ziemlich  ausgedehnter 
ITiderstand  fühlbar  zu  sein.  Der  Uterus 
it  in  der  Mitte  des  Hypogastrium,  die  Lo- 
hien  fliessen  verhfiitnissmässig,  die  Bräste 
ehwellen  nicht.  Seit  vier  Tagen  keine  Lei- 
esöSnnng,  die  Zunge  feucht,  bitterer  6e- 
ehmack,  lebhafter  Durst,  Ekel  und  in  der 
lacht  einige  Male  Erbrechen  von  gelber,  bit- 
erer  Flüssigkeit.  Man  setzt  25  Biotegel  anf 
lie  schmerzhafte  Stelle.  Am  16.  Morgens 
3t  der  Zustand  wie  Tages  vorher.  Den  17« 
)er  Leib  ist  ein  wenig  aufgetrieben,  die 
Empfindlichkeit  in  der  Coecalgegend  viel  ge- 
inter. Mßn  bemerkt  daselbst  eine  Geschwulst 
rei  Quadratzoll  gross,  uneben,  ein  wenig 
lastisch,  nirgends  den  Widerstand  einer  ent- 
öndlichen  Geschwulst  leistend,  weich  aber 
licht  fluctuirend.  Es  erfolgt  einmal  flüssiger 
^ranlicher  Stuhlgang,  mehrere  Male  Erbre- 
hen wie  Tages  vorher.  Der  Puls  124,  leicht 
la  unterdrücken.  Den  18.  unveränderter  Zu- 
tand,  keine  Stuhlausleerunff.  Der  rechte 
Schenkel  "* schmerzlos,  ohne  Oedem  und  Re- 
raction.  Die  Brüste  schlaff,  die  Lochien  flie» 
laen  verhältnissmässig.  Den  '  19.  Unregel- 
nfisaig  eintretende  Schauer,  die  Geschwobt 
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in  der  Regio  iliaca  hat  den  Umfang  einer 
Faast  und  bildet  eine  Erhabenheit,  die  dorek 
die  Bauchdecken  zu  fühlen  ist  and  dimkfil 
eine  Fluctuation  kund  giebt.  Zwei  stinkenik 
gelbliche  Stühle.Neigung  zum  Brechen,  einiges 
Schluchzen.  Der  Puls  120^  zu  nnterdrficken, 
das  Gesicht  ein  wenig  eingefallen.  Den  ^ 
Die  Geschwulst  ist  eingesunken,  man  kau 
sie  nicht  mehr  deutlich  umschreiben  und  AUt 
bloss  in  der  Weiche  ein  verbreitetes,  breiar- 
tiges Wesen.  Die  Kranke  klagt  über  4k 
rechte  Ijumbalgegend,  ohne  dass  man  da- 
selbst Geschwulst  entdeckt.  Zwei  grfinliche 
flussige  Stuhlgange  ohne  Spuren  von  Eiter. 
Die  Lochien  fliessen  spärlich.  Den  21.  Dm 
Gesicht  ist  ganz  verändert,  der  Puls  131) 
weich,  unregelmassig,  Decubitus  auf  der  rech* 
ten  Seite,  der  Schenkel  sehr  leicht  flectirt; 
wenn  man  versucht,  ihn  völlig  auszostreekei^ 
80  schreiet  die  Kranke.  Druck  auf  die  FoM 
coecalis  erregt  keinen  Schmerz.  Den  23. 
Lebhafter  Schmerz  in  der  ganzen  reehlei 
Seite  des  Leibes,  besonders  in  der  Fosaa  coe- 
calis und  in  der  correspondirenden  Lonbll- 
gegend.    Gegen  Abend  stirbt  die  Kranke. 

Leichenöffnung.  Die  vordere  Banchwao' 
adhärirt  in'  der  Fossa  iiiaca  dextra  in  einer 
Ausdehnung  von  drei  Quadratzollen  den  danu- 
terliegenden  Theilen.  Indem  man  die  Ad- 
häsion löst,  stösst  man  auf  einen  Eitersack 
vom  Umfange  einer  kleinen  Pomeranze,  des- 
sen übrige  Wände  vom  Coecum,  dem  Nelie 
und  einigen  Windungen  des  dünnen  Darae 
gebildet  «ind.  AUe  diese  Organe  sind  voe 
achwärzlichen  falschen  Membranen  bekleidet 
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Der  Eitersack  zeigt  eine  Mischung  von  Ei- 
ter und  einer  braunen,  gangränös  riechenden 
Materie;  man  findet  darin  auch  mehrere  Por- 
tionen verhärteter  Fäcalmassen.  Nachdem 
der  Eftersack  sorgfältig  geleert  und  ausge- 
waschen, sieht  man,  dass  derselbe  in  der 
Höhle  des  Peritonäum  selbst  enthalten  ist. 
Ain  untern  Theile  der  innern  Wand  entdeck't , 
man  den  .  offnen ,  schwär/ilichen ,  erweichten, 
theilweise  durch  Brand  zerstörten  Appendix 
vermiformis.  Gegen  die  äussere  Wand  und  ' 
eiüswenig  nach  hinten  ist  eine,  in  ihrem  Um- 
fange unregelmässige  Oeffnung,  in  die  man 
die  Spitze  des  Daumens  einbringen  kann 
nnd  darch  welche  man  in  einen  andern  Ei- 
tefaack  gelangt,  welcher  Von  derselben  Ge- 
stalt ist  als  der  erste,  das  Coecum  und  Co- 
lon adscendens  verschoben  hat  und  bis  zum 
antern  Rande  der  Niere  geht,  deren  Zell- 
gewebe unverändert  ist.  Die  Aponeurose 
des  M.  iliacus  ist  schwärzlich,  und  an  meh- 
reren Stellen  durchlöchert,  der  Musculus  ilia- 
cas  nnd  quadratus  lumborum  schwärzlich,  die 
Fasern  grossen theils  erweicht,  breiartig  und 
von  einem  brandigen  Geruch.  Das  Coecum 
seigt  keine  Perforaton.  Die  übrigen  Theile 
des  Darms  normal. 

Die  Mittheilung  von  Grisolle  ist  durch  die 
Klarheit  der  Symptome,  welche  die  Bildung 
des  Kothabscesses  begleiteten,  besonders  in- 
stnictiv,  nnd  hätten  die  bei  diesem  Krank- 
heitsfalle obwaltenden  günstigen  Umstände 
wohl  anregen  sollen,  die  Incision  der  Ge- 
schwulst vorzunehmen,  wenn'auch,  wie  wohl 
Jeder  erkennen  muss,  die  Aussicht  auf  einen 
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gfinstigen  Erfolg  von  vorn  herein  sehr  iwft* 
felhaft  bleiben  mnsste. 


Zusatz  des  Herausgebers. 


EntESndanf  and  EitemDg  der  AbdoHÜnl- 
maskeln,  des  Zellgewebes,  welches  den  IliaäN 
interaas  bedeckt,  der  UmhiilloDgen  der  recUn 
Niere,  ja  selbst  Inflammation  und  DesorgauH^ 
tion  des  rechten  Ovarii  ond  der  nahe  liegeata 
Gebilde,  die  sich  dann  den  Productionea  te 
Peritonaei  mittheilen,  sind  KrankheitsronMl^ 
welche  mit  der,  im  vorstehenden  Aafsats  k^ 
sprochenen,  wohl  verwechselt  werden  köiuflii 
Es  wird  gewiss  immer  eine  sehr  sorgAhige  X^ 
wSgong  nnd  Yergleichnng  aller  Sjmptone  c^ 
forderlich  sein,  um  die  Diagnose  fesitsottdhiy 
and  bemerken  wir  nnr,  dass  hierbei  aaf  die  L^ 
calität  des  Schmerzes  oder  der  etwa  fiihlbara 
€reschwalst  ein  zu  grosses  Gewicht  nicht  tu  le- 
gen sein  diirtte.  Die  Kranken  täuschen  aicA  vai 
den  Arzt  bei  Angabe  des  Ortes  ihrer  Beschwe^ 
den  and  die  afficirten  Theile  nehmen  oft  eise 
ganz  andere  Stelle  als  im  normalen  Zustand 
ein.  —  Ref.  verlor  ein  jnnges,  sonst  gesnnde^ 
aber  öfters  mit  Verstopfung  behaftetes  MSdchei 
innerhalb  36  Standen  an  Ilens  and  Darmserreii- 
sung.  Der  Processus  vermiformis  war  Aber  «iif 
Zolle  lang,  erstreckte  sich  bis  in  die  Nabc%f- 
gend  und  die  Därme  hatten  ihn  volvulosarttg 
umschlungen  und  zusammengeschnürt.  Eiaci 
ähnlichen  Fall  hat  Henle  beobachtet. 


IV. 


Ein  seltner  Fall 


r.M     ■  I 

„•    .  Ton 


i-Bliithamen  nebst  Bemer- 
.ungen  über  Blasenhämorrhoi- 
alleiden  mit  besonderer  Bezug' 
nähme  auf  die  Karlsbader 

Thermen 

Toa 

Dr.    L.    Fle ekles. 


Herr  N.  N.  58  Jahr  alt  von  cholerischem 
'emperaraente  hat  seit  seinem  45.  Jahre, 
HB  wohin  sich  derselbe  mit  nur  unerbeblicben 
tOsnahmen  einer  sehr  erwünschten  Gesund- 
eit  erfreute,  an  den  Erscheinungen  venöser 
Fn terlei  bs  -  Plethora  gelitten ,  welche  theils 
Is  verkappte  Hamorrhoidal- Molimina,  theils 
is  Gichtreis,    theils  aber  auch  als  Nieren- 
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Blutharnen  zu  Tage  traten.  Letzteres  Ua* 
Wohlsein  zeigte  sich  vor  drei  Jahren  bei  Ge- 
legenheit einer  Postreise  zum  ersten  Male, 
es  war  eben  so  überraschend  als  schmen- 
bringend  für  unsem  Patienten  nad  trat  in 
einem  Jahre  zwei  Mal  wieder  auf.  »Bevor 
gedachte  Haematuria  renalis  hervortritt,  schrieh 
mir  Dr.  Lorenz^  sein  tüchtiger  Arzt,  macht 
sich  in  der  betreffenden  linken  oder  rechtet 
Niere  ein  bohrender,  drückender,  bis  zurTer- 
zweiflung  gesteigerter  Schmerz  geltend,  eia 
Zustand,  den  ich  für  den  Ausdruck  einer  im 
Nierenbecken  vorhandenen  kramp/ha/ien  Bhär 
verhaltung  betrachte.  Sobald  aber  das  durch 
Con^estivreiz  nach  der  Niere  getriebene  Blut 
durch  dieHarnleiter  aus  der  Blase  seinen  Ausweg 
findet,sobald  also  jenerKrampf  sich  verloren  hat^  • 
sobald  ist  für  den  sehr  Leidenden  das  Schmäh- 
liche des  Krankheits-Phänomens  vorüber,  nd 
der  bald  mehr  oder  weniger  reichliche  Ath 
gang  eines  schwärzlich  tingirten,  pecharufl- 
venösen  Blutes  erscheint  ohne  eigentlide 
Beschwerde.  Stuhlverhaltung  war  bei  die- 
sem Leiden  die  gewöhnliche  Begleiterin  and 
gewöhnlich  von  solcher  Characteristik ,  daes 
mit  dem  Eintritte  einer  freien  Darm-Excre- 
tion  auch  die  Erscheinung  des  gleichsam  kri- ' 
tischen  Blnthamens  sich  einfindet« 

Da  nun  die  in  Bede  stehende  Haemataria 
renalis  nur  als  das,  zu  einer  gewissen  Sdbat- 
ständigkeit  ^gesteigerte  Symptom  eines  Hi- 
morrhoidalleidens  erschien,  die  venöse  Unter- 
leibsvollblütigkeit  aber  als  der  eigentliche 
Heerd  solcher  symptomatischen  Erkrankung 
zu  betrachten  ist,  so   hielt  sein  genannter 
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lusarzt,  Dr.  Lorenz^  zar  Badicalcur  den 
^brauch  der  Karlsbader  Miaeralqaelleii  für 
1  dnngendea  Bedärfniss. 

Patient  begab  sich  nach  Breslau,  amda- 
Ibst  den  in  der  mediciniscben  Welt  gleich 
hmlich  bekannten  Medizinal-Bath  Dr.  Eber^ 
;  coiisaltiren ,  der  ihm  einst  bei  einem  sei- 
en gefahrdrohenden  Bluthamen  das  Leben 
ttete,  und  der  hocherfahrene  Praktiker 
iflimte  in  das  Urtheil  seines  Hausarztes  ein, 
id  flösste  dadurch  dem  Patienten,  der  grosse 
Dnt  und  Furdit  vor  Karlsbad  zeigte,  Muth 
10  Hoffnung  ein.  Die  Cur  selbst  erforderte  viel 
ifmerksamkeit  und  Umsicht.  Medizinal-Rath 
iers  schrieb  mir:  »Ich  bin  äberzengt,  dass 
ne  zweckmässige  Leitung  der  Cur  an  ei- 
T  80  wichtigen  Heilquelle  deren  Nutzen 
höhen  wird,  um  so  mehr,  als  mir  scheint, 
tss  bei  diesem  Kranken  manche  eigenthäm- 
;he  Modification  eintreten  könnte.  Es  haben 
eh  wichtige  Gründe  für  den  Gebrauch  von 
arlsbad  mir  angezeigt.« 

Ich  Hess  Herrn  N.  N.  Schlossbrunnen 
it  Milch  anfangs  nur  2  —  3  halbe  Becher, 
äter  eben  so  viele  ganze  am  Morgen  trin- 
in  stets  mit  Milch,  dann  machte  ich  den 
»rsichtigen  Uebergang  zur  Theresienquelle 
I  2  —  4  Bechern  ebenfalls  mit  Milch  nnd 
^rordnete  Mühlbfider.  Patienten  sagte  die  von 
ir  besonders  für  diesen  individuellen  Fall 
odißcirte  Brunnen-  undBadecur  vortrefflich 
i.  Während  der  ganzen  Curperiode  zeigte 
ch  keine  Spur  von  Blutharnen,  reichliche 
'itische  Stuhlgänge  unterstützten  die  kriti- 
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sehen  Heilvorgänge.  Herr  JV.  N.  verlie» 
nnsem  Carort  dankerfüllt  im  Besitze  seiDer 
seit  Jahren  verlorenen  Gesundheit  Ich  kau 
diese  Gelegenheit  nicht  vorbei  gehen  lassen, 
ohne  einige  Beobachtungen  über  BlasenhiF 
morrhoiden,  Bluthamen  und  ihre  HeUbesli^ 
zu  den  Karlsbader  Mineralquellen,  die  mei- 
nen nun  beinahe  zehnjährigen  brunnenintli- 
chen  Erfahrungen  entnommen  sind,  dem  tat- 
liehen  Publicum  zur  Würdigung  mitzutheilea 
Zu  den  schmerzhaftesten  und  selten,  beson- 
ders im  höhern  Alter,  durch  den  Gebrauch 
der  Karlsbader  Thermen  vollkommen  sa  re- 
gulirenden  Krankheiten  gehören  jene  derBlasa^ 
die  unter  dem  allgemeinen  Namen  BlaaeM^ 
morrhoiden  Gegenstand  brunnenärztlicher  Be- 
obachtung werden.  Mit  dem  Eintritte  dei 
höheren  Alters  beginnen  als  Vorboten  dieser 
Leiden  die  früher  alle  4  — -  6  Wochen  re- 
gelmässig mit  sichtbarer  Erleichterung  ein- 
getretenen Hämorrhoidalblutungen  durch  den 
After  unregelmässiger  zu  werden:  sie  kom- 
men anfangs  seltener,  setzen  dann  mehrere 
Wochen  aus  oder  sie  erscheinen  zur  Zeit, 
aber  schwächer  An  ihrer  Stelle  treten  ver- 
schiedene Uebel  auf:  Coliken,  Entzfindanf^en 
der  Leber,  Milz  oder  bedeutende  Congestiv- 
Zustände  nach  den  genannten  Organen  oder 
nach  dem  Gehirne;  oft  kommen  Blasenkrfimpfe 
oder  Blutentleerungen  durch  die  Harnröhre 
zum  Vorschein. 

Manchesmal  sehen  wir  ein  periodisches 
Blutharnen  erscheinen,  besonders  wo  die  Hi' 
morrhoidalkrankheit  sich  ganz  der  Blase  mit* 
theilt.     £s  gelingt  in  manchen  Fällen  durch 
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en  modificirten  wiederholten  Gebrauch  von 
risbad  den  HSmorrhoidalblutflusa  an  seine 
here  Steile  zuröckzuleiten,  aber  bei  wei- 
II  nicht  in  allen  Fällen,  denn  anch  die  An- 
«tdong  und  der  Gebrauch  der' Karlsbader 
neral Wässer,  wie  die  Heilungen,  die  sie 
wirken,  haben  ihre  Gränzen.  Wenn  das 
isenleiden  längere  Zeit  dauerte  und  ein 
deutender  Schwächezustand  zugegen  ist, 
Itde  ich  von  der  Anwendung  der  Karlsba«» 
r  Tkermen  abrathen. 

So  wie  reizende  Mittel  hier  Oberhaupt 
hldlich  sind,  so  würde  auch  die  kräftigste 
lerme,  der  Sprudel,  das  Leiden  nur  ver- 
lüimmem. 

Unter  den  bezeichneten  Umständen  ge- 
Ruchen  derlei  Patienten  Karlsbad  aber  mit 
ossem  Nutzen,  denn  es  giebt  wohl  wenig 
lermen,  die  so  sicher  auf  das  Pfortadersy- 
em  wirken,  alle  Stockungen  in  den  Func- 
«en  des  Unterleibes  so  sicher  auflösten, 
le  Canäle  öffneten  und  besonders  so  he- 
mmt und  ordnend  auf  das  uropoetische  8y- 
9m  einwirken;  aber  nach  meiner  Erfah- 
ae  in  allen  Fällen  von  Blasen-  und  iVte- 
nhämorrhoiden^  mit  bedeutenden  Blut^Ex' 
etionen  verbunden^  niemals  mit  sicherem 
ler  dauerndem  Erfolge.  Ein  vorsichtiger 
)dificirter  Gebrauch  des  milden  Schlossbrun- 
!ns  mit  Milch,  oder  zum  Schlüsse  Beigabe 
)n  der  Theresienquelle  d.  h.  der  milden 
lellen  von  40°  —  43°  Beaum.  ist  hier  in- 
cirt,  nebst  dieser  innerlichen  Anwendung 
ipfehle  ich   solchen  Patienten  mit  gutem 
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Erfolge  lauwarme   Muhlbfider    von    28^  — 
29^  Reaom. 

Ist  aber  das  Blasenleiden  sehr  veralM^ 
die  Schmerzen  beim  Uriniren  sehr  gitm^ 
das  Blotharnen  sehr  häufig  und  findet  es  fie- 
riodisch  und  unter  sehr  heftigen  schmenduif- 
ten  Krämpfen  Statt,  ist  das  Blut  selbst  schwarir 
roth,  innig  mit  dem  Urin  vermischt,  die  Bfah 
sengegend  auch  bei  4er  Berührung  empfind- 
lich und  gelingt  es  auch  diesen  chronisdiea 
Entzündungszüstand  ^  zu  heben ,  so  würde 
ich,  wenn  auch  constatirt  ist,  dass  das  Lei- 
den ein  hämorrhoidaies  ist.  den  Hämorrhm* 
daltypus  beobachtend,  indem  periodische 
Verschlimmerungen  mit  freien  Zeiten  abwech- 
seln, von  jedem  Gebrauche  unserer  ThermeB 
abrathen.  Denn  in  diesem  Falle,  wie  ich 
mich  oft  überzeugte,  ist  es  nicht  mehr  der 
blosse  Andrang  des  Hämorrhoidalblutes  ge- 

gen  die  Blase,  sondern  die  höchst  varicösen 
efässe  am  Blasenhalse  sind  es,  die  dieses 
schmerzvolle  leider  oft  unheilbare  Leiden  un- 
terhalten. 

Geht  mit  -  dem  Urin  auch  Schleim  ab, 
zum  Theil  aufgelöst,  zum  Theil  in  Partikel- 
chen, so  hat  gewöhnlich  auch  eine  Entartnng 
der  Blase  selbst  Statt. 

Unter  diesen  Umständen,  wo  das  Leiden 
bereits  primär  in  dem  uropoetischen  Systeae 
geworden,  wo  es  durch  sein  jahrelanges  Be- 
stehen Desorganisationen  hervorrief,  ist  nach 
von  der  vorsichtigsten  rationellen  Anwendang 
unserer  Thermen  nichts  Günstiges  zu  erwar- 
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n;  denn  man  muss  hier  auch  das  höhere 
Iter  nicht  übersehen,  wo  die  Natur  nur 
ngsam  in  den  passenden  Fällen  für  die 
Qwendung  der  Karlsbader  Thermen  Krisen' 
»ryorrufL  in  jenen  Krankheitsznstfinden  aber^ 
0  die  Gebrauchweise  keine  vollkommene 
dieirte  war,  nur  nachtheilige  oft  beklagens- 
erthe.  Nachwirkungen  zur  Folge  hat 

'   ich  gedenke  aber  dieses  höchst  ^(^ichti^e 
ironische  Uebel   in  meiner  Schrift:   Denier 

Srdigkeiten  aus  der  brunnenär^itlichen  Pra^ 

Et/  praktische  Belege  mitzutheilen. 


'  i 
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Studien  im    Gebiete  der 
Kinderkrankheiten. 

Von 

Dr.    Landsberg, 

praktischem  Arzt,  Wundarzt  nnd  Geburtshelfer  in  Iffftiuleilwig 

in  Schlesien. 

(Schluss.  Vergl.  Februar  -  Hüft  S.  54.) 

4.    Asthma  thymicum  und  Eclampsia« 

Nachtrag  zu  meiner  Abhandlung  »Ueber  das 
Asthma  thymicumcc    iRuats  Magaz.  Bd.  5&) 


Seitdem  ich  meine  Beobachtungen  md  ^ 
Erfahrungen  über  diese  sonderbare  Krank- 
heit (A.  thymicum)  bekannt  gemacht,  sind 
mir  noch  2  Falle  derselben  vorgekommes* 
Der  eine  endete,  ohne  dass  ich  ihn  bei  md- 
ner  Ankunft  noch  als  Object  einer  Krztlich^ 
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)handlung  übernehmen  konnte,  unter  anhal- 
nden  Krumpfen  noch  den  nämlichen  Tag 
dtlich.  Leider  wurde  mir  die  Gelegenheit 
cht,  die  Section  zu  machen.  Den  anderen 
lU  eines  ausgebildeten  Thymusasthmä's  mit 
lamptischen  Krämpfen  im  zweiten  (Stadium 
T  Krankheit  behandelte  ich  nach  meiner 
irt  ausführlich  dargestellten  Methode  und 
it  dem  besten  Erfolge.  —  Ob  andere  Aerzte 
hon  meine  Behandlungsweise  versucht,  ist 
ir  bis  jetzt  nicht  bekannt  worden.  Einer 
ändlichen  Mittheilung  zufolge  hat  ein  be*« 
eondeter  CoHege  Gelegenheit  gehabt,  ein 
ind  ao  dieser  Krankheit  zu  behandeln,  deni 
sreits  zwei  Geschwister,  nach,  Aussage  der 
item  unter  denselben  Zufällen,  gescorbep. 
r  leitete  jedoch  die  Cur  blos  durch  KämpPr 
he  Visceralkijstiere,  ohne  den  innerlichen 
ebrauch  des  salzsauren  Eisens,  und  erfreute 
ch  eines  günstigen  Erfolges.  —  Wenn 
er  keine  Täuschung  obgewaltet  und  die 
rankheit  sich  bereits  in  einem  vorgerückten 
tadium  befunden,  so  wäre  diese  Erfahrung, 
iewohl  einzeln  stehend,  gewiss  sehr  schätz- 
ir.  Ich  muss  meinerseits  bekennen,  dasa 
li  .bei  aller  Liebe  zur  Einfachheit  in  der 
edicin  es  bis  jetzt  noch  nicht  mit  gutem 
e wissen  wagen  konnte,  von  den  einmal 
probten  Mitteln  des  blossen  Experiments 
egen  abzugehen.  Die  mir  zur  Behandlung 
»kommenen  Fälle  waren  aber  auch,  wie  dies 
i  dieser  so  sehr  leise  auftretenden  Krank- 
it gewiss  am  häufigsten,  bereits  vorge- 
hritten. Wo  ich  hingegen  zufällig  die 
rankheit  im  ersten  Entstehen  angetroffen, 
n  ich,  wie  bereits  bemerkt,  mit  dem  Eisen 
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allein  zum  Ziele  gekommen.    Leicht  mofflidi, 
dass  der  dem  obigen  Arzte  zur  Behanfinng 

fekommene  Fall,  da  die  Eltern  wphi  schia 
urch  traurige  Erfahrungen  zur  ErkenntDiM 
der  dunkeln  Krankheit  gelangt  sein  mochten, 
neu  genug  war,  um  einer  kräftig  urostiB- 
menden*  Einwirkung  der  Kämpfschen  BJjr- 
stiere  zu  weichen.  — 

Ich  habe  demnach  bis  jetzt  noch  keiM 
Ursache,  meine  dort  niedergelegten  Ansich- 
ten zu  ändern,  der  Zweck  des  vörliegendea 
Nachtrags  ist  Mos,  mich  über  einen  Puikt 
auszusprechen,  über  den  meine  seitherigen  Er- 
fahrungen ein  klareres  Licht  zu  geben  geeig- 
net seib  möchten.  —  Dies  betriflft  nämlich 
das  gegenseitige  Verhältniss  der  beidci 
Hauptsymptome  der  Krankheit  zu  einandeff 
des  Asthma's  und  der  Eclampsie.  Dieses  i>^ 
so  Viel  mir  bekannt,  bis  jetzt  noch  von  kei- 
nem Schriftsteiler  gehörig  heraosgestdM 
worden,  und  wenn  auch  die  meisten  Al- 
teren mit  Unrecht  das  ZusammentreM 
beider  Erscheinungen  für  unwesentlich  hal- 
ten, so  bleibt  ihnen  doch  immer  noch  diese 
Coexistenz,  wo  sie  vorhanden,  zu  erklires. 
Ich  versuchte  dies  zwar  auf  dem  Wege  der 
tfhs  so  oft  aus  Verlegenheiten  ziehenden  Sya- 
pathie,  erkenne  aber  selbst  das  Mangelhafto 
dieser  Erklärung  sehr  wohl  und  glaube  nach 
folgenden  zwei  Krankheitsfällen  eine  grfind- 
liebere  geben  zu  können  Sie  sind  eigent- 
lich Fortsetzung  zweier  dort  mitgetheilten 
Fälle,  doch  für  sich  selbstständig  genug,  na 
auch,  ohne  jene  gerade  vorauszuschicken) 
verstanden  zu  werden. 
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Emma  B.  hatte  das  Thymasasthma 
«dfleklich  überstanden,  so  dass  seit  Ende 
April  1838,  wo  das  Mädchen  zehn  Monate 
alt  war,  kein  Anfall  desselben  wiederbekom- 
men. Nichts  desto  weniger  zeigten  sich  za- 
weilen ,  besonders  wenn  irgend  eine  reizer- 
regende Ursache  stattgefunden,  mehr  oder 
weniger  heftige  Anfälle  der  Eklampsie,  die 
indessen  immer  rasch  vorübergingen  und,  mit 
Abnahme  einiger  Abspannung,  die  sich  erst 
im  Laufe  des  Tages  verlor,  keinen  wahr- 
nehmbaren Nachteil  znrückliessen.  Das 
Kind  war  mittlerweile  drei  Jahre  alt  gewor- 
den, als  die  Mutter  mich  (d.  4.  Juni  1810.) 
eines  Umstandcs  wegen  zu  Rathe  zog,  der 
mich'  nicht  wenig  in  Erstaunen  setzte.  — 
Das  Mfidchen  schlage  zuweilen,  wenn  sie  un- 
beobachtet sitze,  die  (Schenkel  über  einander, 
werde  ganz  roth  im  Gesichte,  und  sei  sehr 
bdse,  wenn  sie  in  dieser  Stellung  gestört 
werde.  Auch  lasse  sie  sich,  wiewohl  sie 
leicht  gehe,  gern  trägen,  wobei  sie  auf  gleiche 
Weise  die  Schenkel  über  einander  geschla- 
fen halte.  Ebcndies  sei,  vielleicht  zufällig, 
letzthin  kurz  vor  dem  Eintritt  eines  eklamp- 
tischen  Anialles  der  Fall  gewesen,  und  habe 
die  Mutter  nur,  wohl  ahnend,  dass  dies  ir- 
nd  eine  geschlechtliche  Bedeutung  habe, 
ie  Mittheilung  aus  falscher  Scham  unterlas- 
sen. —  Ich  konnte  meinen  Erfahrungen  nach 
dies  Gebfiren  für  nichts  anders  als  —  Ona- 
nie'*') halten,  untersuchte    die   Geschlechts- 
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*)  Wen   es  etwa  befremden  sollte,   bei  ao 
«ariem  Alter  die  Ucbuug  dieses  Lasters  zu  fin« 

Joara.  Bd.  XCIY.  St,  3.  5 
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theile  nnd  fand  die  grossen  SchandefiMii  sehr 
torös,  die  Nymphen  eher  etwas  unter  dm 
Normalzustände,  dieClitoris  fast  bisjsa  fä- 
chern Niveaa  mit  den  grossen  Schamlenai 
hervorragend.  Da  eine  Aafregang  des  Ge- 
schlechtstriebs als  solchen  in  diesem  Ate 
nicht  denkbar  war,  so  gerieth  ich  schon  da- 
mals auf  die  Vermuthung  einer  Desorganisi- 
tion  des  kleinen  Gehirns,  dessen  Einflnss  auf 
das  Genitalsystem,  vielleicht  als  das  aüeii 
Wahre  ans  der  Phrenologie,  hinlänglicli  be- 
kannt ist.  Ich  empfahl  strenge  WachsHH 
keit,  öfteres  Waschen  der  Genitalien  (kh 
hatte  vielleicht  besser  gethan,  wenn  ich  di« 
auch  für  den  Kopf  angeordnet)  mit  kfitm 
Wasser,  Matratzenlager,  Vermeidang  .wei- 
cher Polster  zum  Sitzen  und  Liegen  a.  &  w. 
nnd  habe  nun  eine  Zeit  lang  von  dem  Kinde 
nichts  erfahren. 

Nach  einigen  Monaten  (d.  5.  Aug.) 
werde  ich  abermals  aufgefordert,  Amha  tf 
besuchen.  Sie  zeige  sich  seit  einiger]^ 
auffallend  schwach  und  niedergeschlageBy 
sehr  zum  Schlafe  genagt,  in  den  sie  ver- 
falle, sobald  sie  sich  nur  hinsetze,  der  Afpe- 
tit  verliere  sich,  das  Kind  fiebere,  besmAff 
Abends,  nnd  trinke  dann  viel  nnd  begierig 
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den,  den  kann  ich  versichern,  dass  ich  bei  6^  ' 
jährigen  Individuen,  wo  der  Geschlechtstrieb  nicU 
eben  merklich  vom  Zustande  eines  dreijährige* 
Kindes  verschieden ,  dasselbe  als  Arzt  schoi 
manchmal  gefunden  habe.  Das  WollustgeßU 
ist  bei  diesen  kleinen  Onanisten  deatlnh^  dock 
findet  kein  Feuchtlgkcitsausfluss  stail. 


—  er- 
kalte« Wasser,  fahre  oft  im  Schlafe  auf, 
sciuialze  in  komatösem  Zustande  mit  dem 
Jfnnde,  schwitze  viel,  hüstele  oft,  der  Stuhl 
aei  trotz  gegebener  Klystiere  verstopft.  — 
Da  diese  Symptome  ziemlich  dem  nervösen 
Schleimfieber  entsprachen,  welches  damals 
pnter  Kindern  und  Erwachsenen  epidemisch 
kerrschte,  so  dachte  ich  an  dieses  zuerst  und 

'•gab  ein  Emeto-catharticum,  wodurch  aber 
«wr  Erbrechen  mit  baldiger  Erleichterung 
bewirkt  wurde.  Darmausleerung  war  indes- 
sea  weder  durch  Rhabarber,  noch  durch 
Sennesblitteraui^sse  zu  verschaffen  und  ich 
rieth,  da  das  Sind  einerseits  gegen  allen 
Araneigebrauch  widerspenstig  und  ich  an- 
^emtfaeiis  die  wahre  Natur  der  Krankheit 
achon  zu  ahnen  anfing,  gar  keine  Medicin 
und  nur   zum  gewöhnlichen   Getränke    das 

.  SalzbrunnerOberbrnnnenwasser  zu  geben,wel- 
ches  das  Kind  gern  nahm.  Stuhlgang  wurde 
durch  medicamentöse  Klystiere  unterhalten.  — 
Allein  bald  ging  die  Verstopfung  in  den  ent- 
gegengesetzten Zustand  eines  mehr  oder  we- 
niMr  reichlichen  Durchfalls  über,  bei  dem 
aidi  anfangs  zwar  das  Kind  besser  zu  be- 
finden schien,  bald  aber  über  Leibschmerz 
besonders  vor  Eintritt  einer  Entleerung,  und 
Schmerz  in  den  Füssen,  die  das  Kino  all- 
mihlig  nicht  mehr  tragen  zu  wollen  schie- 
nen, zu  klagen  anfing.  Das  Mädchen  nahm 
sichtlich  ab,  bekam  ein  atrophisches  Ausse- 
hen, die  Stähle  erschienen  zuweilen  blutge- 
llrbt,  und  doch  konnte  nur  dann  und  wann 
nach  der  Laune  des  Kindes,  dem  von  der 
falschen  Zärtlichkeit  der  Mutter  Alles  nach- 
gegeben wurde,  diätetisch  etwas  angewen- 

5* 
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det  werden,  das  etwa  in    einem  Löffelchen 
Malaga,  Pomeranzenessenz  und  dergleicheii 
bestand.  —  So  dauerte  unter  stetem  SctTwan- 
ken    das  Befinden   des  Kindes  den   ganzen 
Monat  fort,  Schlaftaumel,  grosse  Yerdriess- 
lichkeit  beim  Erwachen,  Leib-  und  Glieder- 
schmerz, besonders  des  linken  Beines,  Zär 
tern  der  untern  Extremitäten  und,  wenn  auch 
allmählig  massiger  gewordener,  Durchfall  wa- 
ren die  hervorstechenden  Symptome,  die  sicht- 
bare Abmagerung  des  Kindes,  das  gelbe  Co- 
lorit,  die  trockne,  pergamentartige  Haut,  der 
anhaltende  trockne  Husten,  die  atrophischen 
Gesichtszüge  die  Besorgniss  erregenden  Er- 
scheinungen.   Ging  aber  auch  der  Durchfall 
zuweilen  von  selbst  in  Verstopfung  über,  so 
befand  sich  das  Kind  nur  um  so  schlinuner, 
war  um  so  verdriesslicher  und  fieberte,  be- 
sonders in  den    nächtlichen  Exacerbationen, 
nur   um  so  heftiger.    Der  Puls    war  immer 
frequent  und  schnell,  kein  Seh  weiss,  grosse 
Trägheit  in  Rede  und  Antwort  bei  nicht  sonder- 
lich getrübtem  Bewusstsein  war  charakteri- 
stisch. —    Bald  bildete  sich  die  Schlafsucht 
noch  mehr  heraus,  die  Scierotica  erschien  nach 
oben  verdreht,  das  Kind  zupfte  automatisch 
an   den  Lippen,  Urinausleerung   war.  unter- 
drückt, zuweilen  wurden  Klagen  über  Kopf- 
schmerz geäussert  und  ich  entschloss   mich 
endlich,  eine  lange  schon  erwogene,  bei  dem 
Allgemeinbefinden  des  Kindes  aber  geffirch- 
tete  örtliche  Blutentziehung  durch  vier  Blat^ 
egel  an  die  Schläfen  vorzunehmen,  die  ich 
lange  nachbluten  Hess,   dann  in   ihrer  Wir- 
kung   durch   kalte    Umschläge    SenffussU- 
der   und    Calomelgebrauch    unterstutzte.   -* 
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Es  trat  eine  Ohnmacht  mit  freiwilligem  Er- 
brechen ein,  das  Kind  befand  sich  aber  nach- 
her in  jeder  Hinsicht  so  vollkommen  zufrie- 
denstellend, dass  ich  mich  durcbaos  nicht 
veranlasst  sah,  das  antiphlogistische  Verfah- 
ren zu  berenen  und  von  der  Methode  abzu- 
gehen. Ruhe  in  8chlaf  und  Wachen,  reich- 
liche Transpiration,  normaler  Urinfluss,  ver- 
nfinftige  Sprache,  sogar  einiger  Appetit  waren 
die  Folgen,  die  mich  bestimmten,  das  Calomel 
in  kleinen  Gaben  fortgebrauchen  zu  lassen.  — 
Wiewohl  nun  aber  schon  mehrere  Tage  durcb- 
aos kein  hervorstechendes  Krankheitssymptom 
sich  geltend  machte,  so  kehrten  doch  auch 
die  Kräfte  nicht  wieder,  das  Kind  wollte  nicht 
gehen,  die  EsslAst  sich  nicht  vollständig  her- 
stellen, auch  die  Klagen  Aber  periodischen 
Leibschmerz  dauerten  fort,  wiewohl  sie  einer 
angeordneten  Einreibung  eben  so  bald  wieder 
weichen,  als  sie  plötzlich  sich  einfinden;  der 
Pols  hatte  beständig  vermehrte  Frequenz 
(124.)  —  Eine  Untersuchung  der  Wirbel- 
iMnle  fuhrt,  bei  der  grossen  Unleidlichkeit 
des  Kindes,  zu  keinem  Ziele.  Ich  liess  die- 
selbe mit  einer  Salbe  aus  gleichen  Theilen 
Unguent.  hydrojodin.  und  Ung.  Hydrarg.  ein. 
mit  Camphor  einreiben,  allein  auch  dies  hatte 
80  wenig,  wie  alle  andern  Mittel,  Erfolg.  — 
Einmal  (d.  9.  Sept.)  trat  plötzlich  grosse  Un- 
rohe, Angst,  Irrereden  ein,  die  Augen  glänz- 
ten scheu,  das  Kind  verlangt  oft  zu  trinken, 
stösst  aber  das  darsfereichte  Wasser  in  ei- 
nem wirklich  hydrophobischen  Zustande  von 
sich.  —  Dieses  Intermezzo  schien  jedoch  we- 
niger der  Krankheit,  als  einem  Versehen  in 
der  Apotheke  zugeschrieben  werden  zo  müs- 


-To- 
sen, da  das  Kind  diesen  Tag  Pnlver  am 
Chinin,  fcrr.  carbon.  und  Extr.  Belladonn.  er- 
halten, von  letzterem  aber  eine  grössere  ab 
die  vorgeschriebene  Dose  genommen  hatte. 
Nachdem  die  Pulver  beseitigt,  das  Kind  in 
ein  dunkles  Zimmer  gebracht,  ruhig  gehalten 
und  Essigumschläge  gemacht,  so  wie  Tinet 
arom.  acida  innerlich  angewendet  wordei, 
beschwichtigte  sich  der  Sturm  wieder. —  Im 
übrigen  war  auffallend,  dass  weder  firflher 
der  innere  anhaltende  Gebrauch  des  Calomd,' 
noch  jetzt  die  Mercurialeinreibungen  an  der 
Wirbelsäule,  eine  Spur  von  Speichelfloss  her- 
vorriefen. 

Es  wäre  zu  weitläufig,  Mle  Mittel  her- 
zuzählen, die  während  des  fast  zweimonafli- 
chen  Verlaufs  einer  eben  so  hartnäckigen  ata 
räthselhaften  Krankheit  gegeben  nnd  — ^nieht 
gegeben  worden.  Eine  Molkencur,  Oberaab- 
brunnen,Kleien-Milchbäder,Speckeinreibnngeii9 
Eichelcaffe  und  gar  vieles  andere  wurde  der 
Reihe  nach  angewendet,  bald  ohne  allen,  bald 
mit  nachtheiligem  Erfolg.  Oft  wurde  Tage  lao^p 
alle  Arznei  bei  Seite  gesetzt,  bis  wieder  ein 
neues  Bedürfniss  neue  Hoffnung,  neue  Ter« 
legenheit  bereitete.  '—  Das  Kind  wurde  in 
schönen  Tagen  ausgefahren,  ausgetrageii 
schien  sich  manchmal  recht  zu  erholen  —  aick 
dies  war  Täuschung.  — 

Zu  jenen  mehrerwähnten  Zufällen  ge« 
seilte  sich  endlich  ein  fortwährendes  Kratzen 
auf  dem  Kopfe  und  Klage  aber  Jacken,  ab 
wenn  Uegeziefer  in  den  Hliarensich  befände. 
—  Eines  Abends  (den  19.)  sass  das  Kind 
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aaf  dem  Schosse  der  Wärterin«  als  es  plötm- 
lieh  «iter  heftiger  Angst  ein  ziveimalires 
sparsames  Erbrechen,  blaue  Gesichtsfarbe  be- 
kommt, 80  dass  es  von  der  Umeebong  für 
starbcDd  gehallen  wurde.  Aus  diesem  Zu- 
stunde  versank  das  Kind  in  scheinbares 
Schlaf,  nur  war  die  Respiration  beschleunigt, 
sehr  kurz  und  leise,  der  Puls  sehr  klein  ^  un- 
siUbar,  bis  endlich  ein  leises  Wimmern  an- 
fiugt,  dieses  in  ein  heftig  kreischendes,  un- 
naMrliches  Schreien  übergeht  Patientin  streckt 
die  Arme  horizontal  von  sich,  dann  über  den 
Kopf  zusammen  •  die  Angenlieder  öffnen  sich, 
die  Augen  blicken  stier  um  sich,  das  Kind 
achUgt  wild  nach  seiner  Umgebung,  und  ist 
mit  einem  Worte  in  einem  Zustande  bewusst« 
loeer  Manie.  —  Aus  dem  Bette  aufgiEfnom- 
men,  beruhigte  es  sich  allmahlig,  besonders 
wurde  diese  Beruhigung  nach  einer  zuflUlig 
eintretenden  Darmentleerung  herbeigeführt 
Die  Urinansscheidung  geht  jetzt  ungestört 
vor  sich.  Diese  periodischen  Anfälle  von 
Manie  wiederholen  sich  unter  gleichen  Er- 
aeheinungen  seitdem  öfter;  im  ruhigen  Zu- 
stande ist  das  Kind  immer  mit  den  Händen 
beschäftigt,  in  der  Nase  zu  purren,  am  meis- 
ten aber  beisst  dasselbe  in  die  Nägel  der 
Knger  und  endet  stets  damit,  eine  oder  die 
andere  Hand  an  die  Genitalien  zu  bringen. 
Oft  klagt  Patientin  über  Halsweh  und  greift 
ängstlich  nach  diesem;  eine  Berührung  des 
Hinterhauptes  scheint  empfindlich  und  man 
fühlt  bedeutende  Hervorragungen  derHinter- 
hanptbeinhöcker  zu  beiden  Seiten.  Trinken 
wird  bei  brennend  heisser  Temperatur  der 
Haut  selten  verlangt,  der  Fieberzustand  ist 
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immer  derselbe,  Aussehen  und  Betra^n  des 
Kindes  hat  etwas  wahrhaft  thierähnhches. 


Offen  erhaltene  Yesicatore, 
Jod^ebrauch  ändern  nichts  weder  in  den 
niatischen  noch  soporösen  Zufällen,  deren  er- 
stere  immer  mit  Erbrechen  beginnen;  eia 
temporeller  Nachlass  von  einigen  ITagen.M 
ohne  alle  Bedeutung,  die  Stähle  erfolgen 
ohne  Wissen  und  Willen,  Extremitäten  bdd 
kfihl,  bald  brennend  heiss,  Puls  unzählbar. 
Respiration  kurz,  schnell,  etwas  pfeifend  nni 
rasselnd,  Pupille  normal,  zuweilen  Transpirip 
tion,  bedeutende  Eiterung  der  Vesicatorwuide 
im  Nacken.  — 

Endlich  lassen  die  Anfälle  von  Manie, 
jedoch,  wie  es  scheint,  nur  in  Folge  der 
Kräfteabnahme  nach,  das  Coma  dauert  fort, 
das  Kind  zeigt  durch  Entgegenstrecken  der 
Hände  seinen  Willen  an,  aufgerichtet  so 
werden,  kann  sich  aber  nicht  in  dieser  Std- 
lung  behaupten  und  lässt  das  Haupt  sei- 
ner Schwere  nach  sinken.  Zuweilen  beisst 
dasselbe  mit  einer  solchen  Heftigkeit  auf  6r 
nen  gefassten  Gegenstand,  dass  man  iki 
diesen  fast  nicht  entreissen  kann,  ansserdeifi 
ist  die  Lage  höchst  apathisch.  —  Gleichwohl 
spricht  Patientin  noch  mit  schwerer,  lallender 
Sprache  zusammenhängend  und  vemfinftig 
bei  grösstentheils  geschlossnen  Augen.  — 
Ein  sanfter  Tod  ma<;ht  endlich  (d.  25.)  nach 
einer  schweren  Agonie  den  langen  Leidens- 
scenen  ein  Ende. 

Leider  konnte  ich  unter  keinen  Umstän- 
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in  die  Rrlaubniss  erbalten,  die  Section  zu 
arhen,  die  hier  gewiss  viel  lehrreiches  ge- 
ten  haben  würde. 

Analysiren  wir  diesen  interessanten 
rtinkheitsfall  nach  seinem  Verlaufe,  so  kön- 
n  wir,  in  so  fern  dies  überhaupt  bei  einer 
rankbeit  möglich ,  abgesehen  vom  frühem 
lymosasthma^  verschiedene  Stadien  unter- 
beiden,  deren  erstes  durch  die  periodischen 
ranqif-  (eclamptischen)  Anfälle  charakterisirt, 
m  Stadium  der  Reizung  genannt  werden 
mn.  Allmählig  ging  dieser,  bis  dahin  als 
Tonische  Krankheit  sich  äussernde  Zustand 
einen  congestiven  über,  der,  einem  hitzi- 
wl  Wasserkopf  ähnlich,  endlich  wahrschein- 
h  in  Exsudation  und  zuletzt  apoplektischen 
id  endete.  Vergleichen  wir  diesen  Ver- 
if  mit  dem  von  den  Autoren  {Abercrombiej 
idral^  Schönlein)  von  der  Hypertrophie  des 
»hirns  entworfenen  Krankheitsbilde ,  so 
den  wir  ihn  diesem  so  vollkommen  gleich, 
88  wir  wohl  auch  ohne  Bestätigung  der 
iction  an  der  Natur  dieser  Krankheit  nicht 
reifein  dürfen,  undblos  die  Frage  zu  beant- 
)rten  haben,  ob  diese  Himhypertrophie  mit 
m  Thymusasthma  in  einem  wesentlichen 
usammenhange  stehe  oder  nicht. 

Ich  würde  hieran  schwerlich  gedacht 
ben  und  eher  geneigt  gewesen  sein,  diese 
'ankheit  als  eine  für  sich  und  zufällig  vor- 
ndene  zu  betrachten,  wäre  mir  nicht  kurz 
ch  jenem  Falle  ein  ganz  ähnlicher,  wiewohl 
t  günstigem  Ausgange,  zur  Behandlung 
kommen.  —  Er  betrar  die  Auguste  A.^  die 


'—    74    — 

ebenfalls  das  Asthma  thymicam  unter  meiner 
BehandlaDg  glücklich  überstanden,  so  daas 
sie  seitdem  gesund  und  munter  heranwuehs 
und  nur  zuweilen,  besonders  wenn  irgend 
ein  leichtes  Erkranken  bevorstand,  von 
kurzen  eclamptischen  Anfällen  heimgeandlit 
wurde.  Diese  und  eine  habituelle  Stuhl  Ver- 
stopfung fielen  wenig  auf,  weil  die  Krimpfe 
rasch  vorübergingen,  der  DigestionsfeUer 
keiner  Beachtung  werth  gehalten  wurdei 
Ende  November  (1839)  wurde  das  Kind  n- 
gleich  mit  seiner  Mutter  von  dem  dannls 
epidemisch  herrschenden  Schleimfieber  er- 
griffen und  überstand  auch  dieses  giftckKcL 
Im  Monat  Febr.  (1810)  grassirte  der  KeaclH 
husten  unter  den  Kindern,  eine  ältere  Sdiwet- 
ter  wurde  zuerst,  dann  auch  AuguMte  von 
demselben  befallen.  Auch  er  fing,  wie  vor- 
her das  Schleimfieber,  mit  Eclampsie  an,  ver- 
lief aber  dann  in  verhältnissmässig  kimer 
Zeit  ohne  besondere  Zufälle.  So  erreichto 
dann  das  Kind  ein  Alter  von  ohngefähr  3  Jahren 
unter  regelmässiger  Entwickeinng  und  (Aae 
dass  auf  geringfügigere  Unpässlichkeiten 
viel  geachtet  worden,  als  sie  seit  emigcr 
Zeit  ernster  zu  kränkeln  anfing.  Sie  klagte 
nämlich  über  Kopfweh,  Müdigkeit,  ginc  we- 
nig und  liess  sich  viel  [tragen.  Appetit  und 
Unterleibsfunctionen  sind  nicht  sonderlich  ge« 
stört.  Am  25.  October  1810  Abends*  trat 
plötzlich  ein  wahrer  epileptischer  Anfall  61% 
welchem  Convulsionen,  tonische  Kriimmnng 
der  Arme  und  der  eingebogenen  Finger 
folgte,  so  dass  beide  Zustände  mit  einander 
abwechselten.  Merkwürdiger  Weise  können 
diese  Krämpfe,  wenn  das  Kind  sich  in  Hiii0 
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det,  willkflhrlich  hervorgerufen  werden, 
1  man  dasselbe  scharf  mit  den  Aligen 
;  oder  ein  Gerftosch  macht.  Die  PapU- 
HJkd  erweitert,  stier,  die  Angenlieder  im 
^  Zustande  wie  gelähmt,  so  dass  das 
r  Aage  namentlich  nur  halb  bedeckt  wird, 
rend  die  Krämpfe  mehr  in  den  Muskeln 
rechten  Gesichtshälfte  herrschen.  Stuhl- 
f  erfolgte  unwillkührlicb ,  Urinexcretion 
t  alienirt.  —  Schon  in  früherer  Zeit  soll 
Kind  oft  aber  Jucken  in  den  Genitalien 
igt  haben.  —  Die  Intelligenz  ist  nnge*- 
,  doch  spricht  das  Kind  wenig,  ist  träge 
losserst  verdriesslich.  In  meinem  Bei- 
verlangte  sie  zu  trinken,  brach  das  Ge- 
i  aber  sogleich  unter  heftiger  Anstren- 
;  und  allgemeinen  Krampfbewegnngen 
rielem  Schleim  gemischt  aus.  Patientin 
im  Seh  weisse  gebadet,  doch  ist  die 
peratnr  normal,  der  Puls  aber  Hess  nicht 
ger  als  204,  die  seufzende  Respiration 
I  der  Minute  zählen.  Ich  konnte  wohl, 
sdenk  des  v^orhergehenden  Krankheits- 
s,  nicht  anders  als  eine  höchst  ungün- 
I  Progjjpose  stellen.  Ich  liess  das  Kind 
n  mit  Pottasche  saturirtes  Bad  bringen, 
tiere  von  Küchensalzauflösnn^ ,  Sinapis- 
an  die  Waden  appliziren  und  ^ab  stünd- 
einen halben  Gran  Calomel  mit  Zucker. 
Entziehung  hielt  ich  dem  allgemeinen 
ande  des  Kindes  nicht  angemessen.  — 
Krämpfe  schienen  im  Augenblicke  nach- 
)sen.  Puls  und  Respiration  an  Frequenz 
nehmen,  ein  soporöser  Zustand,  in  wel- 
i  das  Kind  (ein  verdächtiges  Zeichen  bei 
mzufäUen)  häufig  mit  dem  Munde  schnalzt. 
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dauert  fort,  die  Pnpiileia  sind  eontrahirt  — 
Das  Calomel  that  seine  Wirkung  in  Entlee* 
mngen  sehr  übelriechender  Art,  mit  denen 
ein  einzelner  langer  Spuhlworm  abginr. 
Kopfweh,  Somnolenz,  Auffahren  im  Schlafe^ 
Erbrechen  und  eine  Frequenz  der  Polsschlife» 
die  zwischen  132  und  200,  eine  stöhnende 
Respiration,  die  zwischen  56  u.  70  variill,  lieA- 
sen  noch  lange  nicht  die  Gefahr  als  beseitigt 
betrachten.  Ich  Hess  deshalb  die  BAder  und 
übrigen  Mittel  unausgesetzt  fortbrauchen  and 
ausserdem  intensive  Einreibungen  von  Mef^ 
curial-  und  Jodsalbe  längs  der  Wirbelsinle 
machen.  —  So  dauerte  der  schwankende  Zi» 
stand  eines  Anscheins  von  Besserung  und 
offenbarer  Verschlimmerung  mehrere  Ta^ 
(bis  zum  30.)  fort,  es  fehlte  alle  Esslust  imd 
findet  nunmehr  weder  Stuhl-  noch  merkKche 
Harnentleerung  und  keine  Lust  znm  GeheB} 
auch  während  der  anscheinenden  Besseninc»- 
intervalle  statt.  —  Fortdauernde  Klage  filer 
Kopf-  und  Leib  weh,  im  Vetein  mit  den  oben 
angegebenen  Erscheinungen,  bestimmten  mieh 
die  Gaben  des  Calomels  auf  je  zwei  Grai 
zu  steigern,  ausserdem  aber  noch  in  den 
Pottascnebädern  kalte  Begiessungen  tiber 
den  Kopf  einigemal  des  Tages  vorzunehmaL  -^ 


Diese  wirkten  wunderähnlich.Q|  Es  trat 
während  derselben  die  gewöhnliche  heftige 
Reaction  ein ,  hinterher  ruhiger  Schlaf  und 
duftende  Transpiration,  und  schon  den  fol- 
gehden  Tag,  nachdem  die  Begiessungen  noch 
einigemal  widerholt  worden,  eine  reichliche 
Darmentleerung.  Das  Kind  zeigte  sogleich 
auch  mehr  Theilnahme,  klagte  zom  mten- 
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male  aber  Schmerzhaftigkeit  der  Waden,  wo 
die  Sinapismen  gelegen  hatten,  die  Intensi- 
tM  des  Fiebers  verringerte  sich;  Ptyalismas 
leigte  sich  jedoch  nach  dem  innerlichen  Ge- 
brancbe  von  43  Granen  Calomel  darchaos 
flicht  Es  ist  dies  gewiss  um  so  merkwür- 
diger, da  das  Mittel  seine  anderweitige  ent-, 
•Brechende  Wirkung  per  aivum  eben  so  we- 
nig ausübte,  mithin  die  Genesung  nur  sei- 
ner dynamischen  (alterirenden)  Thätigkeit 
mgeschrieben  werden  zu  müssen  scheint.  — 
Das  Kind  genas  nun  allmählig  und  ist  auch 
heute  noch  (November  1841),  bereits  fünf 
Jafcre  alt,  gesund  und  kräftig.  — 

Diese  in  ihrem  Anfange,  >dem  Reizungs«, 
und  in  ihrem  folgenden,  dem  congestiven 
Stadium,  der  vorigen  so  vollkommen  gleiche 
Krankheit,  verbunden  mit  dem  Umstände, 
dass  in  beiden  Fällen  das  Asthma  thymicum 
in  dem  dieser  Krankheit  gewöhnlichen  Alter 
fiberstanden  worden,  endlich  auch  die  erfah- 
rnnesgemässe  Thatsache,  dass  eine  perio- 
dische £clampsie  das*  Thymnsasthma  zu  be- 
gleiten, und  lange  noch  nachzudauern  pflegt, 
mussten  mich  wohl  bestimmen,  einen  Causal- 
nexus  zwischen  diesem  und  der  nachfolgen- 
den Hirnkrankbeit  aufzusuchen.  —  Diesen 
aber  finden  wir  sehr  leicht  in  der  das  Thy- 
musasthma  ^complicirenden  Eklampsie  selbst 
—  Wenn  ich  nämlich  in  meiner  Abhandlung 
(B.  a.  0.  S.  407)  dieses  räthselhafte  Hirn- 
symptom  aus  einer  Sympathie  der  Kopf-  und 
Brustorgane  zu  erklären  bemäht  war,  so 
glaube  ich  dies  nun  weit  natürlicher  dadurch 
zu  können,  dass  ich  da»  Aaihma  thymicum 
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tcfui  die  Eklampsie  ah  coemeHremde  Sgmr 
ptome  einer  idiopathieekm  e^eiekmrtigm^ 
Krankheit  des  Gehirnes  und  Jener  Drwm 
annehme.  Derselbe  hypertrophiache  ZiMtni) 
der  in  der  Druse  sich  befindet,  findet  (pv- 
tiell  oder  total)  im  Gehirne,  ja,  vidlekht  k 
jener  nur  secnndar,  statt  —  Es  eriJU 
sich  hieraus  leicht  der  Umstand,  dass  (in  dci 
meisten  Fällen  wenigstens)  die  Ekhuqne 
derjenige  Zufall  ist,  auf  den  die  Umgehof 
des  Kindes  zuerst  aufmertusam  wird,  wik- 
rend  das  Asthma  entweder  erst  später  hift- 
zutritt,  oder  wenigstens  erst  nachher  ciae 
bemerkbare  Bedeutung  erhält  —  Es  eiUirt 
sich  ferner  auch  die  Beobachtung,  dass  nach 
beseitigtem  Asthma  die  Eclampsia  lange  noch, 
wenn  auch  minder  intensiv  (a.  a.0.  &41l)^ 
stattzufinden  und  jauf  geringe  Beinng«y 
die  mehr  oder  weniger  auf  das  Cfatnm 
des  Nervensystems  einwirieen,  sosinbrechM 
pflegt  —  Auch  ein  constantes,  bisher  isflr- 
klärtes  Symptom,  auf  das  G.  BireA  sant 
aufmerksam  machte ,  die  widematärliehe  Er- 
weiterung der  grossen  Fontanelle  im  Tkf- 
musasthma,  lässt  sich  am  leichtesten  dsm 
eine  Hypertrophie  des  Gehirns  begreifeii.  — 
Endlich  lässt  sich  auch  Haehmann^e  Beav* 
kung  (a.  a.  0.  S.  423.)  wohl  rechtfertigci, 
dass  das  Asthma  thymicum  am  schwierigaMi 
vom  chronischen  Wasserkopf  zu  dianoatidr 
ren  sei.  Höchst  wahrscheinlich  sind  dicflCfl 
Beobachter  die  vom  Gehirne  aosgdieDdei 
Symptome  gleichzeitig  mit  dem  ThymosasthM 
in  so  intensivem  Grade  vorgekomnen,  da« 
wässrige  Exsudationen  im  Gehirne  entweder 
schon  vorhanden  waren,  oder  leieht  asg^ 
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oommen  werden  konnten.  Wie  leicht  über? 
.hanpi  Hypertrophie  des  Gehirns  und  Was- 
ßttkoff  SH  verwechseln,  hat  Laennec  be- 
flierfct,  und  der  unvergessiiche  Hu/eland  ge- 
sieht oiTen,  er  habe  in  einer  für  WasseriLopf 
gehaltenen  Krankheit  statt  des  Wassers  ein 
Sypertrophisches  Gehirn  gefunden. 

Dass  aber  zwei  wichtige  Organe  von 
einem  gleichartigen  Leiden  ergriffen  werden, 
ist  in  der  medicinischen  Erfahrung  eben  nicht 
eine  Seltenheit;  man  denke  an  Scirrhus, 
Steinbildnngen ,  ja  Hydropsien  '  und  selbst 
EntEfindungen.  Die  Erklärung  dieser  gleich- 
seitigen Hypertrophien  des.  Gehirns  und  der 
Thymusdrüse  muss  der  physiologischen  Ana- 
tomie überlassen  bleiben,  dürfte  aber  wenig- 
fitens  nicht  schwerer  sein,  als  die  Erklärung 
^r  Nervensympathien  verschiedener  Organe, 
fiin  Analogon  in  umgekehrter  Richtung  ist 
4m  constante  Fehlen  eines  andern  drüsigten 
Organs,  nämlich  der  Nebenniere,  bei  Hemif- 
iiBd  anencephailischen  Kindern.  Auf  eine  ge- 
wisse Analogie  in  drr  anatomischen  Se« 
Bchaffenheit  der  Thymusdrüse  und  der  Neben- 
niere macht  Ualler  (Elem.  üb.  YHI.  pag.  63.) 
aufmerksam.  — 

In  prognostischer  Hinsicht  wird  das  Hirn- 
leiden, wie  ich  thatsäcblich  bewiesen,  nicht 
eben  alle  Hoffnung  auf  Genesung  entziehen, 
da  zumal  die  Hypertrophie  des  Gehirns  oft 
unter  Bedingungen  auftritt,  die  sie  nicht  ein- 
mal zum  Gegenstande  der  Pathologie  machen. 
(S.  Bresalers  Krankheiten  des  Gehirns  Berl. 
1839.  6.  S.  266.)    Jedenfalls  scheint  die  ge- 


—  so- 
gen das  Asthma  thymicum  empfohlene  Be- 
handlungsweise,  besonders  was  dieVisceral- 
Kljstiere  betrifft,  aoch  der  von  der  Himhy- 
pertrophie  gebotenen  Indication  za  entspre- 
chen. Ueberhaupt  möchte  der  eben  vorge- 
tragene Fall  ein  Beweis  sein,  dass  die  ver- 
z weifeltstenSymptome,  Paralyse^  Convakttoneij , 
unzählbarer  Puls  nicht  immer,  wie  Sehomh 
lein  (Yorles.  I.  S.  69.)  angiebt,  die  Möglichkeit 
der  Genesung  durch  ein  entschiedenes  Cor^ 
verfahren  ausschliessen.  — 


Ich  spreche  in  Folgendem  noch  von  iwei 
Fällen,  die  eigentlich,  strenge  genommen  nkht 
hieher  gehören.  Sie  sind  m^r  Gegensttti 
der  Anatomie  und  Physiologie,  als  der  eigent- 
lichen Pathologie,  und  gehören  nach  fiSe£»M- 
leins  System  zu  den  Dysmorphen.  Dahin  glanbe 
ich  nämlich  auch  diejenigen  Ffille  rechoM 
zu  müssen,  wo  Gefässe,  die  im  reffelmtai- 
gen  Zustande  nach  der  Geburt  sich  oMitd- 
riren  mussten,  offen  bleiben,  in  so  fem  auch 
sie  gewissermassen  eine  Hemmunrsbildoiif 
in  retrogressu  nach  der  Geburt  darstelleii 
Es  ist  leicht  einzusehen,  wie  auf  diese  Weite 
der  Uebergang  von  den  im  vorigen  Kapitd 
abgehandelten  Hypertrop^iieen  (denn  auck 
die  Hypertrophie  des  Gehirns  ist  ein  Fötal- 
zustand) zu  dem  folgenden  Falle  sich  bewir- 
ken liesse.  — 
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5.    Omphalorrhagia    lethalis. 

Der  vor  eUf  Tagen  leicht  und  dflcklich 
gebome,  kräftige  Franz  U.  ist  das  acnte  Kind 
eines  schwächlichen,  cholerisch -venösen  Va- 
tara  nnd  einer  phlegmatisch -lymphatischen 
Matter,  das  erste,  das  eine  Anomalie,  wie 
die  bald  zu  .beschreibende,  dargeboten.  — 
Der  von  der  Hebamme,  einer  mir  als  ver- 
Btindig  und  besonnen  bekannten  Frau,  ge^ 
wohnterweise  behandelte  Nabelschnurrest  blieb 
nämlich  bis  heute  befestigt  Dies  sei  zwar 
sehr  aufgefallen,  habe  jedoch  die  Hebamme 
durchaus  zu  keinem  Zerren  bewogen,  viel- 
■ehr  sei  derselbe  heute  endlich  beim  Anklei- 
den des  Kindes  abgefallen  und  habe  sich 
Alles  im  normalen  Zustande  befunden.  Das 
Kind  habe  einigemal  gehustet  und  die  Mut- 
tjMT  beim  Reinigen  desselben  mehrere  Stunden 
nach  dem  Abfalle  des  Nabelstrangrestes  eine 
Blutung  aus  dem  Nabel  entdeckt.  —  Die 
herbeigeholte  Hebamme  schlug  Essigwasser 
um,  ein  Chirurg  streute  Gummi  Mimos.  ein, 
1^^  Spinnengewebe  auf^  machte  Kaltwas- 
serofflschläge,  tamponirte  mit  einem  Schwämme 
nnd  —  ging  weg,  da  alles  dies  umsonst  war.  — 
Dass  das  Kind  schon  viel  Blut  verloren,  zeigte 
sein  wachsgelbes  Aussehen  und  sein  schwäch- 
liches Wimmern,  doch  hatte  es  noch  Kräfte 
genug,  an  dem  Stöpsel  zu  saugen,  und  war 
'fiberall  warm.  Allmählig  kühlten  freilich  die 
Seine  ab,  doch  war  dies  bei  der  entblössten 
liage  des  zarten  Kindes  wohl  auch  ohne  die 
Blutentleerung  natürlich,  der  übrige  Körper 
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blieb  warm.  —  Das  Blut  sickerte  rasch  und 
tropfenweise,  von  schwarzer  Farbe,  ans  der 
becherförmigen  Vertiefung  des  Nabels  her- 
vor ,  ohne  dass  ich  eine  GefSssmundnng  n 
entdecken  im  Stande  gewesen  wäre.  —  Ge- 
brannter Alaan,  Charpietampons ,  terrtssoh 
förmig  eingebracht  und  mit  Heftpflastern  be- 
festigt, nützten  nichts,  das  Blut  sickerte  dard) 
der  Verband  musste  abgenommen  werdet. 
Thedei^s  Schnsswasser,  mit  diesem  getrinkto 
Tampons  eine  Stunde  lang  durch  abwedF- 
selnde  Hände  fest  angedrückt  —  umaonat 
Wiederholtes  ToucÜiren  mit  Höllenstein  selMi 
einen  Augenblick  der  Blutung  Einhalt  H 
thun  —  sie  war  dann  nur  \im  so  stärker.  — 
Ich  entschloss  mich,  das  Glüheisen  anzuwei« 
den,  Hess  einen  langen  Nagel  mit  verhlK* 
nissmfissig  rundem  Kopfe  bis  zom  Wein- 
glühen erhitzen  und  brannte  die  Wunde  an; 
die  Blutung  stand  —  einige  Biinaten.  Id 
wiederholte  die  Operation,  die  Blutung  ataad 
abermals,  und  schien  dies  bleibend  sein  ü 
wollen,  so  dass  ich  einen  Tampon  befestigte 
und,  nach  mehrstündiger  Beschäftigung  wk 
dem  Kinde,  mich,  dringend  zu  einem  ändert 
Kranken  gerufen,  entfernte,  nachdem  ich  nock 
die  gehörigen  Massregeln  angeordnet  —  Du 
mittTerweile  sehr  geschwächteKind  wurde  (lal 
dies  war  vielleicht  unrecht)  an  die  Brust  fgb^ 
legt  und  zog.  kräftig  genug.  -:-  Nach  etwa 
einer  Viertel  Stunde  kam  ich  wieder  vxA 
fand,  dass  ein  dünner,  schwacher  Blutansfloee 
nach  oben  und  unten  unter  den  Heftpflasteii 
stattfand.  —  Ich  war  nun  überzeugt ,  dM 
^  das  Feuer  eben  so  wenig  Hülfe  schafft,  ab 

i  die  Medicin  und  dachte  nur  noch  an  —  die 
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mn»  —  Ich  schlag  nämlich  den  Eltern  eine 
■Hche  Unterbindung  der  Nabelgefässe  in- 
halb  der  Baachhöhle,  eine  Art  Sabcntan« 
tation  vor,  und  dachte  die  Operation  anf 
^de  Weise  zu  verrichten.  Bine  lanre 
urfimmte  Heftnadel  sollte  oben  und  links 
ich  die  Bauchdecken  gestochen,  unterhalb 
selben  kreisförmig  die  Nabelgeflisse  nach 
hts  nmgehen,  das  Heft  der  Nadel  aber 
lange  ausserhalb  gehalten  werden,  bis  die 
itze  derselben  etwa  zwei  Linien  unter  dem 
istichspunkte  ausgestochen,  wo  dann  der 
den  nachgezogen  und  seine  beiden  Bnden 
nr  ehiem  Heftpflasterkeilchen  festgeknäpft 
rden  sollte.  —  Allein  die  Eltern  wollten  sich 
zu  am  so  weniger  verstehen,  als  ich  ih- 
I  das  Leben  des  Kindes  nicht  eben  hie«- 
■ch  verbärgen  konnte  und  vielmehr,  in  Er- 
ngelung  einer  sonstigen  Erfahrung  über 
sen  Gegenstand,  auf  Befragen  dieBesor^- 
8  einer  tödtlichen  Peritonitis  nicht  zurfick- 
ten  durfte.  —  Somit  verordnete  ich  die 
losgesetzte  Anwendung  kalter  Umschläge. 
Der  Verband  ist  am  andern  MorgOQ  von 
it  durchdrungen,  dasselbe  sickert  unter 
nem  untern  Rande  noch  fortwährend  her- 
*9  besonders  wenn  das  Kind  eine  Bewe- 
Bg  macht,  hustet  u.  s.  w.  Der  Tod  er- 
jl^  grade  24  Stunden  nach  Beginn  der 
itnng.    Das  Kind  war  zwölf  Tage  alt  — 

Nach  Eröffnung  des  Unterleibes  erschie- 
1  die  Därme  äusserst  Mass  und  blutleer, 
I  grosse  Netz  unter  die  dünnen  Gedärme 
räckgeschlagen ,  fett-  und  blutleer.^  Auch 
&t  noch  war  eine  Gefässmflndung  weder 

"    6* 
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mit  den  Augen,  noch  durch  eine  dünne,  t6B 
Nabel  aus  angebrachte  Sonde  zn  entdedui. 
Die  Nabelblutader  war  aber  in  ihrem  gm- 
zen  Verlaufe  längs  der  Fossa  longitadinalii 
sinistra  des  linken  Leberlappens  so  weit  of- 
fen, dass  ein  massig  dicker  Tnbulns  eiDge- 
fuhrt  und  Luft  eingeblasen  werden  konnte^ 
bis  an  die  Stelle,  wo  dieselbe  mit  dem  lin- 
ken Zweige  der  Pfortader  commmiiciit. 
Beim  Einschneiden  flössen  wenige  Tropfen 
Bluts  aus.  Die  Wände  der  Nabelvcne  xtw- 
ren  dick,  fast  einer  Arterie  gleich.  Der 
Ductus  venosus  Botalli  hingegen  war,  so  weit 
es  den  Anschein  hatte,  vollkommen  geschlos- 
sen, so  dass  ich  nicht  im  Stande  war,  eine 
dünne  Stricknadel  einzuführen.  Auch  die 
Nabelschlagadern  waren  von  ihrem  Absänge 
aus  der  Aorta  oberhalb  der  Arteriae  uiaeie 
bis  zur  Nabelgrube  offen,  aber  blutleer,  der 
Urachus  ligamentartig  obliterirt  In  der 
Hohlader  fand  sich  beim  Einschneiden  noch 
Blut  genug,  die  Aorta,  wie  gewöhnlich,  blut- 
leer. Die  Hoden  waren  bereits  eingetreten. 
Alle  übrigen  Unterleibsorgane  zeigten  aus- 
ser einer  allgemeinen  Blässe  und  Blatleere 
keine  Anomalie.  — 

Die  Ursache  des  Todes  und  der  Wir- 
kungslosigkeit aller  äusserlich  angebrachten 
Mittel  lag  am  Tage.  Wie  hätte  auch  die 
kräftigste  Schorfbildung  im  Stande  sein  sol- 
len, dem  mächtigen  Blatstoss  aus  den  lan- 
gen und  blutreichen  Umbilicalgefässen  Wi- 
derstand zu  leisten!  Von  einer  Unterbindoo; 
allein,  wie  ich  im  Begriffe  gewesen,  sie  so 
machen,  liess  sich  eine  Sistirung  derBIataiig 
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erwarten;  ob  aber  eine  Erhaltung  des  Kin- 
des, möchte  gar  sehf  die  Frage  sein.  — 
Churehiü  (JFroriep^s  Notizen  Bd.  X.)  em- 
Iifiehlt  gegen  Biatungen  aas  dem  Nabel  Aas- 
stopfen desselben  mittelst  Pariser  Heftpflaster, 
da  Aufschneiden  und  Unterbinden  der  6e« 
fStese  andererseits  zu  gefährlich  sein  würde. 
•^  Letzteres  wird  Niemand  in  Abrede  stel- 
len, wiewohl  das  Aufschneiden  vielleicht,  wenn 
man  wie  ich  angegeben  verführe,  vermieden 
werden  könnte;   ob   aber  die  Pariser  Heft- 

Cflaster  so  allmachtig  sein  möchten,   das  zu 
eisten,   was   das  Glüheisen  nicht  vermochte, 
steht  gar  sehr  zu  bezweifehi. 

Das    Offenstehen    der  Nabelgefässe    so 
lange  nach  der  Geburt  gehört  zu  den  gros- 
sen Seltenheiten.    Dr.  Sadler  (Hamb.  Zeitsch. 
XL  2)    beobachtete    eine    tödtliche  Blutung 
ans    dem  Umfange    des   Nabels    bei  einiem 
Kinde  von  3  —  4  Tagen.     Die  Section  ist 
nicht  gemacht  worden.    Jeckel*)   sah  eine 
Hämorrhagie  durch  Nichtobliteration  der  Ar- 
teriae^umbilicalesameilftenTa^e  tödtlich  en- 
den, nachdem  am  siebenten  die  Nabelschnur 
schon  abgefallen,  am  zehnten  aber  nach  ei- 
ner Colik  die  Blutung   erst  eingetreten  war. 
Anch  ihm  blieb  das  Cauterium  actuale  ohne 
Wirkung.  — 

Das  späte  Abfallen  der  Nabelschnur  war 
in   unserm  Falle  allerdings  sehr    auffallend, 


*)  Ich  finde  leider  nicht  aufgezeichnet^  wo 
ich  dieses  Excerpt  hergenommen. 
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dft  sie  sonst  beluuintlich  udi  2—3  Tign 
abfällt  selten  wenigstens  ober  secks  bis  Mt 
Tilge  haften  Ueibt  Za  erUiren  ig 
indessen  leicht  durch  den  lebendigaB 
antrieb,  der  sie  nothwendig  lingien  Zot 
frisch  erhalten  mosste.  Ich  bedanre  aar,  im 
ich  den  >abelschnarrest  nicht  nodi  hiigcni 
angetroffen,  am  über  das  YorhandenaeiB  tm 
PaEsation  entscheiden  za  können. 

Sollte  aber  nicht  dieser  Fall  auch  » 
ffermassen  geeignet  sein,  den  langen  Statu 
der  Physiologen  und  Gebartshelfer  über  die 
Nothwendigkeit  der  Uuterbindoog  der  Ha- 
belschnar  zu  schlichten?  —  Jedenfalls  eil- 
ten die  Hebammen  vor  aller  Misahaadhiff 
des  Nabelstrangrestes  durch  Zerren  a.  iA 
wenn  er  nicht  zur  gewöhnfidum  Zeit  ä* 
ffiUt,  nachdrficklich  gewarnt  werden,  da  wrii 
nur  durch  längeres  Haften  deascibai  diD 
Möglichkeit  einer  endlichen  OUiteration 
banden  war.  — 


6.    Gymnostetbicaa*). 

■ 

Entschieden  zu  den  Hemmang8bildQa||ai 
gehört  das  gänzliche  Fehlen  des  Bnmtfioiia^ 


*)  So  sehr  es  auch  in  neuester  Zeit  Hode 
wird,  auf  die  griechische  Nomenclatnr  in  der 
Medicin  zu  schmähen,  so  bleibt  sie  doch  die  ein- 
zig passende  und  unter  sehildden  Aerxiem  jeii» 
Lande$  verstandene.  —  Obiges  Wort  iat  cosam- 
mengesetst  aus  yu^wog,  nackt,  blow,  oad^rf^oif 
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isaen  Bildung  nach  Harvey  (de  Generatione 
Jm»  p.  850  oeim  Yogelembryo  am  sechsten 
s  Biebenten  Tage  beginnen  soll,  beimMen- 
lien  (8.  Valentin  Entwicklungsgeschichte) 
tck  der  Beobachtung  neuerer  Physiologen 
loh  12  Wochen. 

Ich  fand  diesen  Mangel  bei  einem  sonst 
ohlgebildeten ,  von  seiner  gesunden  Mutter 
ieht  und  glücklich  gebomen  reifen  Mädchen 
in- 3  Tagen. 

Das  Brustbein  fehlt  dem  Kinde  ganz 
id  bt  auch  nicht  ein  Rudiment  eines  Knor- 
to  im  seiner  Statt  zu  entdecken;  die  Bi|>- 
a  gehen  zu  beiden  Seiten  in  convexer 
ichtung  .zum  Unterleib  hinab  ^  und  scheint 
I  .ibnen^  wiewohl  ihre  innern  Enden  zusam- 
mhingen,  dem  freien  Räume  nach  zu  nr- 
eilen,  der  knorplichte  Theil  zu  fehlen.  Die 
Dtfemung  der  beiderseitigen  Rippen  von 
nander  beträgt  in  der  Mitte  der  Brust,  wo 
eselbe  am  geringsten,  ohngefähr  zwei  Zoll ; 
e  Schlüsselbeine  haben  ihre  normale  Lage 
id  enden  jedes  in  einem  halbeirunden  Aus- 
hnitt  adf  der  entsprechenden  ersten  Rippe« 
em  obern  Ende  der  Brust  nahe,  in  deren 
ittellinie,  befindet  sich  eine  runde  Narbe 
m  der  Grösse  eines  prenssischen  Silber* 
ichsers,  etwa  wie  in  Folge  einer  Brandt 
nnde. 


.",» 


Bei  den  Athmungsbewegungen  sieht  man 


rust,  und  charakterisiri  nachstehenden  Bildungs- 
hier. 
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die  Longen  and  Loftröhre  sieh  ansdehiieii 
und  zusammenfallen  und  kann  letzlere  ~ 
der  Stelle  verfolgen,  wo  sie  ihre 
bildet,  eben  so  die  Basis  des  Herzens  sidi 
zusammenziehen  und  ausdehnen,  und  wirl 
die  auf  dasselbe  gelegte  flache  Hand  vtm 
Schlage  kräftig  emporgehoben.  ZungenbeiB 
und  Kehlkopf  sind  normal.  — 

Als  Ursache  beschuldigt  die  Matter  eioei 
Fall,  den  sie  mehrere  Monate  vor  der  Eol- 
bindung  auf  den  Leib  gethan  habe.  — 

Das  Kind  nimmt  die  Brust  gehörig,  so 
wie  überhaupt  alle  Functionen  normal  v<m 
Statten  gehen. 

Die  Bauchdecken  sind,  wie  der  eanse 
übrige  Körper  normal  beschaffen.  Nach  sie- 
ben Wochen  erhielt  ich  Nachricht,  dass  das 
Kind  noch  lebe,  im  Wachsthome  zwar  «h 
rückzubleiben  scheine,  sonst  aber  sich  got 
nähre.  — 

Um  nicht  als  besser  Beobachter  dann 
stehen,  rieth  ich  (am  Ende  auch  das  einzige, 
was  geschehen  konnte)  eine  einfache  Ban- 
dage um  den  Thorax  zu  legen,  eine  zweite 
darüber,  in  welche  die  Arme,  um  nicLt  durck 
ihre  Bewe^nff  den  Hiatus  zu  unterhalten, 
mit  eingewickelt  werden  sollten,  zweifle  aber, 
ob's  geschehen  ist.  —  Was  später  aus  dem 
Kinde  geworden,  ist  mir  unbekannt  ge- 
blieben. — 

Diese  Art  von  Hemmungsbildung 
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(fiMennassen  dem  gespaltenen  Ganmen, 
(^ina  bifida  u.  s.  w.  ana^g  ist,  gehört, 
im  ich  nicht  irre,  zu  den  grossen  Seiten- 
ten. HaOer  ^lem.  T.  X.  p.  141.)  sagt: 
endi  nanqaam  viscera  pectoris  nnda  esse; 
tempos  est,  quo  et  sternum,  et  costae, 
miMcali,  mera  araneosa  membrana  fieri 
mtor.  Er  bestimmt  diese  Zeit  nicht  ge- 
;Qr.  Voigtel  (Patholo^.  Anat  m.  Zus.  v. 
cAeL  Bd.  l.S.  327.)  citirt  einendem  mei- 
en  analogen  Fall  aus  den  Mömoires  de 
ademie  (1760.  p..  86.),  bei  dem  auch  die 
Miselbeine  gefehlt  haben. 


\ 


VI. 

Kurze  Nachrichten  imd 

Auszüge. 


Geschichte  nnd  Arbeiten  der  J7tf/e/aii<fi8ehe& 
medicinisch- chirurgischen  Gesellschaft  im 

Jahre  1841 

vom   Herauugeher, 


Den  8*  Januar,  Herr  Geheime  Medicinal- 
Raih  Professor  Dr.  Osann  gab  eine  kurze  Uebe^ 
sieht  der  Geschichte  der  Gesellschaft  and  Itf 
dann  einen  Aufsatz  über  den  EinQnss,  den  die 
K rankhei ts  -  Constitution  auf  den  vorwaltendea 
Gebrauch  der  einzelnen  Gesundbrunnen  ausübt, 
wobei  er  besonders  nachwies,  dass  der  grössere 
oder  geringere  Besuch,  dessen  sich  diese  oder 
jene  Gesundbrunnen  zu  erfreuen  hätten,  nicht 
den  Zufälligkeiten  der  Mode  zugeschrieben  wer- 
den  könneJ    Damit    verknüpfte   er  Nachrichten 
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»er  einige  specielle  Brunnen,  namentlich  die 
lieabethqaelle  zu  Hombarg,  die  Quelle  zu 
enkans  in  der  Gegend  von  Kissingen  und  die 
^iesenquelle  in  Franzensbad.  —  Die  Gesell- 
haft  hatte  die  Ehre,  die  Herrn  Dr.  Jacobo' 
lesausPesth  und  Bennet  aus  London  als  Gäste 
I  begrfissen. 

Den  22.  Jantmat,  1)  Herr  Geheime  Aledicinal- 
iih  und  Professor  T^ieffevAach  stellte  der  Ge- 
Uzchaft  einen  Knaben  vor,  welchen  er 
ireh  die  Operation  von  SioHem  befreit  hatte. 
ie  Gesellschaft;  hatte  Gelegenheit,  sich  von  dem 
»üs^ndig  glücklichen  Resultate  der  Cur  durch 
igestellte  Yersuche  zu  überzeugen.  -«  2)  Me- 
cinal-Rath  Bwse  las  die  Kradkheitsgeschichte 
rier  Frau,  welche  durch  den  Sturz  v>on  einer 
reppe  herab  eine  allgemeine  Erschütterung 
m  Körpers  erlitt.  (S.  d.  Journal  1841.«  März.) 
»ferent  nimmt  die  Gelegenheit  wahr,  eine  kurze 
ichricht  über  den  fernem  Verlauf  des  dort  ab- 
brochenen  Krankheitsfalles  hier  folgen  .zu 
isen.  Nachdem  Patientin  allmählig  ihre  un- 
itrnbte  Geistesthltigkeit  wieder  erlangt  hatte, 
ich  täglich  an  Kraft  und  Volumen  des  Kör- 
rs  zuzunehmen  schien  und  alle  Functionen 
me  sonderliche  ärztliche  Beihülfe  regelmässig 
n  Statten  gingen,  erlitt  diese  Besserung  einen 
illstand:  Patientin  verfiel  in  wahren  Ma- 
smus,  welcher,  ohne  dass  sich  ein  schleichen- 
s  Fieber  oder  colliquative  Erscheinungen  zuge- 
llt hätten,  vierzehn  Monate,  nachdem  sie  den 
ill  erlitten,  ihrem  Leben  ein  Ende  machte. 
ie  Section  wurde  leider  nicht  gestattet. 

Den  5.  Fehruar,  Herr  Dr,  Jacohowics  aus 
fM  trug  der  Gesellschaft,  in  lateinischer  Sprache 
rei  Krankheitsfälle  und  Sectionsberichte  vor,  in 
elchcii  er  die  Schwierigkeit  der  Diagnose  der 
I  Unterleibe  vorkommenden  Geschwülste  dar- 
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zuthun  und  za  erläutern  sich  bemühie.  Hier- 
auf las  Herr  Professor  SckuUz  einen  AnfiMts  3ber 
die  Wirkung  des  Branntweins  in  der  TronksiMhi 
(S.  d.  Journal  April  1841).  —  Herr  Dr.  MSOet 
aus  Jena  beehrte  die  Gesellschaft  mit  seinem  B^ 
suche. 

Den  19.  Febrtmr,  Herr  Geheime  Mediei- 
nal-Rath  und  Professor  Link  unterhielt  die  Ge- 
sellschaft durch  Vorlesung  des  den  Lesern  die- 
ses Journals  iin  Februarheft  1841.  mitgetheilten 
Aufsatzes  über  die  geringe  Sterblichkeit  in  Loi- 
don  und  in  England  überhaupt.  Herr  Dr.  F« 
W,  Behrend  stellte  drei  Kranke  vor,  an  wiel- 
chen  er  die  Sehnen -Durchschneidung  wegen 
Contractur  des  Kniegelenks  mit  Erfolg  verrich- 
tet hatte. 

■ 

Den  5.  Mär»  1841.  Mehrere  Schriften  dei  Hrn. 
Dr.  Landouzy  zu  Paris,  von  ihrem  Yerfasi er  der 
Gesellschaft  geschenkt,  wurden  durch  Herrn  Dr. 
Herzberg  überreicht.  —  Herr  Professor  Dr. 
Romberg  thcilte  Beobachtungen  von  Fällen  mit| 
wo  ein  höchst  bedeutender  Druck  auf  das  Ge- 
hirn statt  fand,  der  im  Leben  verhältniasmSssig 
nur  geringe  Krankheitserscheinungen  erzeugt 
hatte.  Ein  Mann  litt  an  Hemiplegia  lateris  dei- 
tri,  Amaurosis  oculi  dextri  und  Geistesschwäche^ 
Der  Zustand  dauerte  drittehalb  Jahre.  Bei  der 
Section  fand  man  zwischen  der  Dura  mater  und 
Arachnoidca  ein  sehr  dickes  Extravasat  von 
Blut,  welches,  wie  bei  Aneurysmen,  geronnen 
war,  die  ganze  linke  Hirnhälfte  bedeckte  und 
von  einer  sackförmigen,  membranartigen  Hölle 
eingeschlossen  wurde.  Das  Präparat  wurde  vor- 
gezeigt. —  Ein  zweiter  Fall  betraf  einen  jungen 
polnischen  Studenten,  von  schwachen  Geistes« 
kräften.  In  Folge  eines  überstandenen  Nerven- 
fiebers wurde  derselbe  noch  indolenter ;  nach 
einem  Excessus  in  vino  aber  und  starker  Erkäl- 
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iang  siellie  sich  plötzlich  Lähmang  der  Unken 
Geficbishälfte,  der  Ober-  und  Uiiterextremitätcn 
dtrselben  Sdie  und  des  refilUen  Aages  ein.  Ds- 
bei  war  die  rec/^«  Gesichtshälfte 'ganz  insensibel, 
während  die  Imke  ihre  volle  Empfindlichkeit 
gegen  äussere  Reize  behalten  hatte.  ^Später  kam 
noch  beschwerliches  Schlingen  hinzu,  endlich 
Erfliickung«zufäUe  und  nach  zehn  Wochen  er- 
folgte der  Tod  durch  Apoplexie.  Herr  Profes- 
sor Romijtrg  hatte  die  Diagnose  auf  organische 
Veränderungen  der  Basis  cerebri  der  Unken 
Seite  gestellt,  namentlich  vermuthete  er  After- 
gebilde fungöser  Art:  eine  Annahme,  die  nach 
dem  ganzen  Complex  der  Krankheitserscheinun- 
gen wohl  zu  motiviren  war,  während  die  An- 
wesenheit eines  Blutextravasats  bei  der  langen 
Dauer  der  Krankheit,  ehe  sie  in  den  Tod  über- 
ging, kaum  angenommen  werden  konnte.  Nichts 
desto  weniger  zeigte  sich  bei  der  Section  ein 
weit  verbreitetes  Blutext ravasät,  welches  vor- 
stogsweise  auf  der  Pons  Varolii  der  rechten  Seite 
lag»  —  Herr  Gehcimerath  Kunzmann  erzählte 
bei  dieser  Gelegenheit  eine  Beobachtung,  wo 
nach  einem  Falle  Cephalaea  chronica  entstand, 
welche  drei  Jahre  fortbestand,  der  Kranke  end- 
lieh  an  Tjphus  starb  und  die  Obduction  ein  al- 
tes Extravasatum  sanguinis  als  Ursach  des  lan- 
gen Leidens  nachwies,  während  dessen  nie 
Störungen  der  Geistesfunctionen,  noch  der  Be- 
wegungsorgane statt  gefunden  hatten.  —  Pro- 
fessor Romherg  erzählte  dann  noch  einen  Fall 
▼on  Gesichtsschmerz  der  linken  Seite,  welcher  in 
allen  drei  Aesten  des  Par.  quintum  seinen  Sitz 
hatte  und  26  Jahre  lang  beinahe  ununterbrochen 
fortdauerte.  Ganz  besonders  quälend  für  den 
Kranken  war  dabei  ein  höchst  schmerzhaftes 
convulsivischcs  Wälzen  der  Zunge  und  die  steto 
Salivation.  Alle  Mittel  blieben  erfolglos.  Pa- 
tient starb  an  einem  Blasenleiden.  Die  Nerven 
wurden  genau  untersucht  and  es  zeigte  sich  im 
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I 

Ursprange  des  Paris  quinti  eine  inberkelartig^ 
Geschwulst,  welche  gleichsam  in  der  NerrenmatN 
eingesprengt  war.  Es  fand  sich  aasserdem  eil 
Anenrjsma  der  Carotis  cerebralis^  welche«  ge* 
gen  das  Ganglion  Gasseri  puLriri  und  das  Keil» 
bein  selbst  angegriffen  hatte. 

Das  höchst  merkwürdige  Präparat  vnd  eint 
gleich  nach  der  Section  davon  genoomiena  Zeick- 
nang  wurde  der  Gesellschaft  Torgelegt. 

Den  19.   Maer%.     Herr   Dr.  F.   J.  .B^trmd 

hielt  eine  Vorlesung  über  Syphilis  modificata 
und  deren  Connex  mit  der  Syphilis  secundaria. 
Als  Einleitung  zu  seinem  Vortrag  zeigte  dei^ 
selbe  die  neuesten  Erzeugnisse  der  Literatur 
aller  Länder  über  Syphilis  vor,  und  gab  eine 
kurze  Erläuterung  der  vorzüglichsten  bei  dett 
Schriftstellern  jetzt  herrschenden  Ansichiea. 
Diese  bilden  eine  vollständige  Opposition  nach 
allen  Richtungen  hin,  namentlich  aber  inBeng 
auf  die  Cur  der  Syphilis  und  die  Aerste  ler- 
fallen  in  zwei  grosse  Parteien:  die  der  Mercn- 
rialisten  und  Antimercurialisten.  Die  iltcru 
Aei zte  gehören  fast  alle  zur  erstem  Klasse,  die 
Jüngern  zur  letztern.  Die  AntimercDrialistcB 
sehen  alle  Erscheinungen  der'  secandirea  Laes 
fUr  blosse  Symptome  eines  Morbus  mereHrialis 
an.  Im  Allgemeinen  scheint  fndess  ihre  Zald 
gegenwärtig  sehr  abzunehmen*  Ebenso  die  der- 
jenigen Aerzte,  welche  die  Existens  eines  d- 
gentlichen  Virus  syphiliticum  leugnen.  Die  Lio- 
cnlations- Versuche  Ricord'Sj  WaUaee's  und  An- 
derer, welche  Herr  Dr.  Behrend  im  hiesigen  CIm- 
riteckrankenhause  mit  vollkommenem  Snccess 
wiederholt  hat,  zeigen  das  Irrige  dieser  Mei* 
nung.  Seit  fiinf  Jahren  hat  sich  Dr.  Beknmi 
mit  Beobachtungen  und  Untersuchungen  über  die 
secundäre  Syphilis  beschäftigt.  Die  Resultate 
dersiBlbeu  sind  kürzlich  folgende:  Das  Gepräge 
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vud  die  Qeftigkeii  der  secundliren  Sjmptomc 
mithi  in  gradein  Terhältniss  zum  Verhalten  der 
ToraagegangeneD  primären  Erscheinungen.  Un« 
xweckinSaaige  allgemeine  oder  örtHche  Behand- 
lung, dieser  letzteren  oder  ein  schlechtes  diäteti- 
■clMf  Verhalten  hat  immer  eine  Verschlimme- 
rrnng  der  Seenndürsymptome  zur  Folge.  Dage- 
gen traten  diese  in  Tiei  milderer  Gestalt  auf, 
wenn  die*primäre  Lues  bloss  antiphlogistisch 
obbe  Mercnr  behandelt  wurde.  Geht  aber  der 
Kranke  frähzeitig  ans  dieser  Cur  zu  einer  sehr 
Üppigen  Lebensweise  über,  so  erfahren  dadurch 
die  sccundSren  Erscheinungen  eine  bedeutende 
Steigerung«  —  .  Das  frühere  oder  spätere  Er- 
eckeinen  der  Sjphilis  secundaria  steht  in  gradem 
Verhältniss  zur  grüssern  oder  geringem  Viro- 
lens  der  Chanker.  Ihre  Incubationsperiode  ist 
um  so  kürzer,  je'  heftiger  die  primären  Symp- 
tome waren. 

Den  2.  April  Herr  Dr.  MiischerUeh  las 
vlber  die  Wirkungen  des  Kupferoxyds  und  der  Kup^ 
ftreedM  auf  den  ihierischen  Körper.  Die.  Wir- 
kung des  Oxjds,  wenn  in  den  Magen  gebracht; 
ist  abhängig  von  dem  Quantum  freier  Säure, 
mit  welchem  es  dort  in  Verbindung  tritt.  £K- 
wehs  mit  schwefelsaurem  Kupfer  giebt  eine  un- 
auBttsliche,  Leim  dagegen  eine  lösliche  Verbin- 
dung. Schwefelsaures  Kupfer,  auf  die  gesunde 
Oberhaut  des  Körpers  gebracht,  bringt  keine 
Verletzung  herror;  auf  Wunden  dagegen  wirkt 
es  ätzend.  Eben"  so  verhält  es  sich,  wenn  es  mit 
einer  Schleimhaut  in  Berührung  tritt.  Diese 
wird  dann  blau  gefärbt.  Das  essigsaure  Kup- 
fer corrodirt  die  Schleimhäute  ebenfalls,  förbt  sie 
aber  grün.  Das  Ehveiss  als  Gegengift  der  Kup- 
fersalzc  wirkt  nach  Dr.  MUscherÜch  nur  dadurch, 
dass  es  die  Anätzung  der  Schleimhautflächen 
Terhindert ;  —  Milch  verdient  aber  in  dieser  Be- 
ziehung den  Vorzug,  weil  sie.  mit  jenen  Salzen 


—    96    — 

darchans  unlösliche  Yerhindan^n  eingeht  — 
Regalinisches  Kupfer,  wie  z.  B.  Kupfermünm, 
welche  verschluckt  werden,  wirkt  gar  nicht  it- 
zend,  sondern  rein  mechanisch. 

Den  16.  April,  Herr  Professor  MTrmMfiU 
hielt  einen  Vortrag  über  Ophihabnia  neomatoimk 
Er  unterscheidet  nach  ihrer  Heftigkeit  drei  Grade 
derselben,  und  nimmt,  dem  Charakter  nach,  eise 
benigna  und  eine  syphilitica  an.  Im  sweiin 
Stadio  (blcnnorrhoea  palpebralis)  empfiehlt  er 
die  Euphrasia  officinalis.  Bei  der  O.  sjphil.  iit 
der  Gebrauch  des  Mercurs  unerlässlieh. 

Den  30*  April  Herr  Dr.  Deum  las  eine  Ab- 
handlung über  den  Zusammenhang  der  AUiea- 
bewegungen  mit  den  Ausleerungen  (S.  Jonnal 
April  1841.  S.  27). 

Den  14.  Mai.  Herr  Dr.  Sigmund  aus  Wim 
beehrte  die  Gesellschaft  mit  seinem  Besuch  nsA  \ 
theiltc  seine  Erfahrungen  über  die  Radicalopc* 
ration  der  Hernien  mit.  Die  neuern  Yerfahrea 
sind  milder  als  die  frühern;  die  Gerdy'uthe  Me- 
thode durch  Invagination  der  Haut,  hSlt  Dr^ 
Sigmund  für  die  mildeste.  Er  hat  sie  wiederholt 
versucht  und  sich  dazu  eines.Kantschnckkcgcli 
bedient.  Die  günstigen  Erfolge,  welche  €ml§t 
Bonnei^  Signorom  und  Wtäxer  bekannt  gemicht^ 
haben  Andere  nicht  bestätiget.  Die  Heilaig 
war  nicht  von  Dauer.  Die  Operation  kann  ge* 
fKhrlich  werden;  sie  steigert  die  Gefahr  der  It* 
•arceration,  erregt  nicht  selten  brandige  ZersfS« 
rung  der  Haut  und  des  Zellgewebes,  besondere 
aber  der  aponeurotischen  Gebilde ,  welches  sich 
dann  zuerst  durch  Pseudoerysipelas  kund  giebt 
Auch  Peritonitis  kann  als  Folge  derselben  eintre- 
ten. —  Aber  auch  beim  günstigsten  Erfolge: 
d.  h.  wenn  die  Adhäsion  der  invaginirten  Haat- 
partie  vollkommen  erzielt  wurde,  wird  das  Be- 
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«i  dadurch  vernichiei,  dass  ein  neuer,  noch 

werer  Bmch  neben  dem  ersteren  heranstriti* 

8  ist  besonders  da  zu  fürchten,  wo  bald  nach 

Operation  irgend  eine  starke  Erschütterung 

Ranchvinge weide    wie"  durch    Niesen   oder 

den,    eintritt.      Vor    Katarrhalaflectiouen   ist 

im  Operirende   daher  möglichst  zu  bcwah- 

<— ^  Von    allen   bisher    bekannt   gewordenen 

fiihraugsarten  ist  die  Methode  von  Signoroni, 

\k  Herrn  Dr.  Sigmund^s   Ansicht,    die    beste, 

Idort  zuerst  ein   Schnitt  durch    die  vordere 

nd  des  Bruchcanals  gemachi,  und  dann  durch 

Schiebung  der  Haut  vom   untern  Winkel  aus 

Hülfe    der   umschlungenen  Nath   die  Obiite- 

OD   erzielt    wird,    welche     dadurch     sicherer 

d,  dass  der  geringe  traumatische  Eingriff  die 

Efindungsthfitigkeit  gleichsam    fixirt   und    so 

Adhäsion  herbeifuhren  hilft.'   -    Nichts  desto 

liger   ist    Herr   Dr.  Sigm^md  auf  das  Resul- 

gekommen,  dass  alle  und  jede  Radicaioperaiion 

mMer  Brüche  zu  verwerfen  sei,  ^  \ 

Hierauf  überreiclite  Herr  Dr.  Franz  Simon 
Gesellschaft  die  beiden  letzten  Hefte  seiner 
bologischen  Chemie  und  theilte  Einiges  über 
le  Untersuchungen  des  Blutes  mit.  Der  Un- 
(chied  zwischen  Arterien  •  und  Yenenblut  ist 
'  gering;  bedeutend  dagegen  der  Zwischen  ' 
erien-  und  Pfortader-Blut.  Letzteres  hat 
!ir  Blutkügelchen  als  das  arterielle  Blut,  da- 
;en  aber  weit  weniger  Faserstoff.  Das  Blut 
Nieren venen  ist  weit  ärmer  als  das  der  üb- 
en Venen. 

In  Bezug  auf  die  Pathologie  des  Blutes  un- 
icheidet  Herr  Dr.  Simon  folgende    Zustände: 

A.  Quantitative  Yerändernngen :  1)  der 
lerstofT  wird  .  vermehrt,  die  Blutkügelchen 
d   vermindert.     Dies    nennt    H%rr   Dr.  Simon 

>iirD.Ba.XCIV.  SL3.  7 
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Hyperinosis  sanguhm.  Sic  ßndet  namentlich  U 
Entzündungen  statt.  2)  Die  Blntkügelchen  mi 
▼eraichrt,  der  FaserstoiF  ist  verringert:  wieW 
typhösen  Fiebern:  Hypercarposis  sangumtii  m 
dem  Eintritt  der  Rcconvalescenz  nimmt  der  Fl* 
serstoiF  wieder  an  Masse  zu.  3)  Dürftige  .B^ 
schaffenlieit  des  Blutes:  Spanaemia\  BlaÜcngd* 
eben  und  FaserslofF  sind  zugleich  TcrmiBifaii 
Dieser  Zustand  wird  erzeugt:  durch  Blatverli^ 
mangelhafte  Bluterzeugung  oder  durch  Beia** 
schung  von  wässrichtcn  Theilen  oder  auch,  wcH 
das  Blut,  wie  beim  Scorbut  oder  dem  Typbnip^ 
techialis  sich  zu  zersetzen,  beginnt  *— 

B.  Qualitative  Veränderungen  des  Blirfi' 
Heterochymensis  sanguinis.  Fremde  Besiaudtheüi 
iTjanchcrlci  Art  treten  in  das  Blut:  die  Bri^' 
sehe  Krankheit,  das  gelbe  Fieber,  der  Diike* 
tes  liefern  Beispiele. 

Den  28.  Mai.  Herr  Dr.  F.  /.  Behrend  wnf^ 
der  Gesellschaft  von  ihm  verfertigte  Abbildangcl 
von  IJIcerationen  des  Muttermundes.  Es  gie^ 
betnahe  keinen  Fluor  albus  von  einiger  DaiMf) 
bei  welchem  man  nicht  Desorganisationen,  ■** 
mentlich  traubenartige  Excresceuzcn  an  der  G** 
bärmutter  fände,  wenn  man  das  Specnlnoi  vi- 
giiiae  in  Gebrauch  zieht. 

Herr  Geheime  Medicinal-Rath  Bare»  theilte 
hierauf  die  Geschichte  einer  GraioidUaa  extrmi^ 
rina  mit  und  erläuterte  sie  durch  Abbildongen* 
Die  durch  Herrn  Medicinal-Rath  Frorürp  gemachtt 
sorgfältige  anatomische  Untersuchung  setxt  es 
beinahe  ausser  Zweifel,  dass  hier  eine  wahre 
Bauchschwangerschaft,  (nicht  gravid itas  tnbaria 
oder  Ovaria)  statt  fand.  Die  von  Heim  als  cba- 
rakteristische  Merkmale  der  Gravidita«  extraate- 
rina  aufgestellten  »Symptome:  eine  eigen thümUcbl 
Verzerrung  der  Gesichtszüge  und   das  Eingeto* 
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Diein  des  Nabels  fchhcn  in  diesem  Falle^  da«* 
gen  frühzeitiges  Aunrcten .  .von  Oedem  der 
Sienkel  und  Zunahme  der  Schmerzen,  wenn 
•  Kranke  sich  in  hotrizontaler  Lage  befand, 
pr  eigenthütalich  zu  sein  schienen. 

.  Um  11.  Juni.  Herr  Dr.  Troschel  wurde 
Vch .  Krankheit  verbindert,  den  von  ihm  znge- 
fien  Vortrag  zu  halten.  Dr.  Busse  übernahm 
I  statt  seiner,  und  machte  einige  mündliche 
littheilungen  über  seltene  und  merkwürdige 
runkheitsialle.  Er  erzählte  demnächst  die  Ge- 
richte einer  plötzlich  eingetreteneu  und  höchst 
»t  verlaufenen  tödtlichen  Diarrhoea  cruenta. 
in  junger  l^lann  von  22  Jahren,  früher  anschei- 
nd  gesund,  wenigstens  mit  Beschwerden,  welche 
IS  In  Rede  stehende  Ucbel  herbeiführen  konu- 
%  nicht  behaftet,  ward,  nachdem  er  von  einem 
eschäftsgauge  iMiitags  zurückgekehrt,  von  Co- 
k  and  Diarrhoe  befallen.  Diese  erneuert  sich 
ich  einer  Viertelstunde;  Patient  muss  den 
littagstisch  verlassen  und  kehrt  nicht  wieder: 
lan  findet  ihn  halbohnmächfig  auf  dem  Nacht- 
aU  und  entdeckt  sofort  eine  grosse  Menge 
^Warzen  theerigen  Blutes,  welche  per  anum 
igegangen  ist.  Der  Hausarzt  ward  herbeigeru* 
n,  verordnet  die  ihm  passend  scheinenden 
littel,  die  Ausleerungen  recidiviren  aber  inner- 
ilb  zehn  Stunden  noch  dreimal ,  wobei  bis  zu 
aem  halben  Nachtgeschirr  voll  schwarzes  halb 
wonnenes  Blut  ohne  Koth  abgeht  und  der 
ranke  stirbt  unter  wiederholten  Ohnmächten, 
ie  Section,  unter  RudolphVs  Auspicien  gemacht, 
'gab  nichts  als  die  Anwesenheit  von  einem 
^hr  starken  Blutextravasat  der  beschriebenen 
rt  im  Dickdarm  und  eine  eigenthümliche  £nt- 
iung  der  Mucosa  desselben  an  zweien  Stellen, 
eiche  die  Länge  eines  Fusses  überschritten. 
ie  Schleimhaut  war  nämlich  an  diesen  Stellen 
i%elockert,  blauroth,  sammtartig    und  wie  auf 
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das  .  sbr^faliigste     injicirt.       Einzelne    ■( 
itrankhaft  ausgedehnte  oder  wolil  gar  s< 
Geßissc  waren    nicht  zu  entdecken   und 
Desorganisationen    wurden   nirgend  wal 
men.     Die  Haemorrhagie  schien  demna* 
lieh    einer   Ausschwitzung    oder    Secrel 
kranken     Stellen     der     Darmschleimhaii 
schrieben   werden    zu    müssen«      Etwas 
ches    fand  Medicinal-Rath .  £^ti««ß    später 
nem   vier    Monate    alten    Kinde,    welcl: 
kurzem  Uebelbefinden   die  eben  getrunk 
termilch  und  dann  etwa  eine  Tasse  voll 
flüssigen    Blutes    ausbrach    und    starb. 
Sectio«   fand   man    die  Schleimhaut  des 
4n  der  grossen  Curvatur  in  einer  Stelle, 
anderthalb  Quadratzolle  halten  mochte, 
ähnliche  Weise,  wie  in  dem  eben  besch 
Falle  die  Mucosa    des  Darms  es  war^  v< 
nur  war  die  Färbung   heller.  —  Demn) 
zählte  derselbe  den  Fall  eines  junge«  J9 
von  16  Jahren,   der   beim  Tragen    einei 
ren  Last   (einer  Anzahl    Eisenplatten, 
ihm  auf  den  ,Kopf  gelegt   hatte)    unterh 
ohnmächtig    niedergesunken    war«      Es 
sich  darauf  Zeichen  von  organiscn^i  H« 
namentlich     ein     halb  -  blausüchtiger 
ans,    der    in    allgemeine   Wassersucht 
und    in    wenigen   Wochen    mit    dem    1 
digte.     Die  Section    zeigte    eine  bedeut 
Weiterung   des    rechten   Ventrikels   olini 
trophie.  —  Endlich  beschrieb    derselbe 
stand  einer  Frau  von  42  Jahren,  welchi 
menstruirt  war,  bei  der  sich  aber  alle 
eben  heftige,   sehr  schmerzhafte  Molim; 
strualia    einstellen.     Erst    als    sie   sich 
tbet  hatte  und  der  Mann  den  Coitus  n 
ziehen  konnte,   wurde  eine  Untersachu 
jitellt  und   man    fand    eine    vollständig 
Scheide.     Patientin    unterwarf  sich   de 
tion,   welche  ein  längst  verstorbener  h 


—    101    — 

Grehnrishclfer  vorricliictc.  Das  Resultat  clorscl- 
beo  war  aber  ein  sehr  unvollkommenes.  Es  ist 
ein  Scheidencanal  gebildet  worden,  der  cfiwa  an- 
ierthalb  Zoll  lang,  in  einen  blinden  Sack  endet. 
Bvgae  fehlen,  die  hintere  Scheidenwand  ist  über- 
avt  dünu,  so  dass  man  einen  gleichzeitig  in  das 
Rcctam  gebrachten  Finger  von  der  Scheide  aus 
irie  darch  feines  Papier  dorchiiihlen  kann.  Un 
^^8acht  mau  durch  den  Mastdarm  (was  nach 
Avssage  der  Patientin  der  Operateur  nie  ^etlian 
haben  soll)  (!),  so  fühlt  man  an  der  natürlichen 
Stelle  des  Uterus  einen  rundlichen  Körper,  der 
WiM  für  die  Gebärmutter  gelten  kann,  über  de- 
ren Beschaffenheit  aber  nichts  Weiteres  auszu- 
ttittelo  ist.  Der  Operateur  hat,  wie  die  Ange- 
Mrigen  der  Patientin  erzählen,  damals  erklärt, 
es  sei  kein  Uterus  vorhanden,  und  deshalb  müsse 
•r.Ton  dem  weitern  Verfolg  der  Operation  .  ab- 
itehen^i  —  Die  Ehe  wurde  später  getrennt  und 
Patientin  leidet  nach  wie  vor  alle  vier  Wochen 
Miehr  schmerzhaften  Unterleibskrämpfcn,  welche 
Xwei,  drei  Tage  anhalten,  die  Kranke  oft  nöthi- 
gcn,  das  Bett  zu  suoiicn,  durch  wiederholte  grös- 
sere Gaben  Opium  aber  sehr  gemildert  werden. 
Benerkenswerth  ist,  dass  der  Körperbau  der 
Frau  übrigens  ein  vollkommen  regelmässiger 
^d  weiblicher  ist,  die  Hüften ,  Pudenda  ex- 
terna und  der  Busen  sind  normal  und  stehen 
io  vollkommenem  Ebenmaass.  zu  dem  schlanken 
W^ochs  des  ganzen  Körpers. 

Bei  Gelegenheit  dieser  seltenen  Deformität 
Uieilte  Herr  Dr.  IVaegen  mit,  dass  er  eine  Frau 
behandele,  deren  Scheide  durch  eine  senkrechte 
Wand  in  zwei  Thcile  getheilt  ist. 

Den  25.  Jti^'.  Herr  Dr.  //.  IV.  Berend  stellte 
ier  Gesellschaft  eine  Kranke  vor  mit  partieller 
Verwachsung  des  Mundes  und  gänzlicher  VerschlieS" 
fung  der  JScusenöJfnuhg^  welche  Destrnctioncn  in 
ü'olge    eines    Herpcs    exedcus    entstanden    sind. 
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Herr  Dr.  Berend  will  auf  operativem  Wege 
die  missbildung  weniger  lästig  für  die  Patientii 
zu  mächen  suchen.  — 

Herr  Geheime  Rath  v.  Siosch  theilte  £w«i 
wichtige  Krankheitsfälle  mit,  welche  schnell  tödt- 
lich  wurden,  im  Leben  aber  die  bedentenden  or- 
ganischen Veränderungen  auf  keine  Weise  ver- 
muthen  Hessen ,  welche  bei  der  Obduction  vor- 
gefunden wurden.  In  dem  einen  Fall  zeigte 
sich  Verwachsung  der  rechten  Lunge  mit  der 
Pleura,  einige  Unzen  Serum  im  Herzbeutel, 
Entzündung  des  rechten  Ventrikels  und  Pseo- 
dopoljpen  in  demselben.  Am  linken  Arm  fand 
sich  in  dem  Zellgewebe  zwischen  dem  Schlfii- 
selbeine  und  der  ersten  Rippe  viel  angesam- 
melte Jauche;  Caries  des  Oberarms  und  Ent- 
zündung der  Vena  subclavia,  welche  sich  bis 
zur  rechten  Herzhälftc  hinzog.  Und  doch  hatte 
die  Krankheit  im  Ganzen  nur  36  Stunden  ge- 
dauert. —  In  einem  andern  Falle,  bei  einem 
jungen  Manne,  erfolgte  nach  etwa  sechzehnstdn- 
digen  Beschwerden  der  Tod,  und  man  fand  bei 
der  Section  eine  eigenthümliche  bandförmige, 
am  Peritonaeum  gebildete  Schlinge,  durch 
welche  das  Colon  geschlüpft  und  eingeklemmt 
war.  (Beide  Krankheitsgeschichten  sind  später 
in  Casper's  Wochenschrift  abgedruckt  worden.) 

Den  9.  Juli.  Herr  Geheime  Hofrath  MTvnah 
mann  gab  verschiedene  Beobachtungen  aus  seiner 
Praxis.  Eine  Frau  von  46  Jahren,  welche  lange 
Zeit  an  Schmerzen  im  Schlünde,  und  in  der 
Speiseröhre  beim  Schlingen,  Drücken  in  der 
I^lagengegend  und  an  chronischem  Erbrechen  ge- 
litten hatte,  starb,  und  man  fand  die  Lungen 
mit  der  Pleura  verwachsen ,  die  Magenwände 
mit  Blasen  besetzt  und  verdickt  und  an  der 
Cardia  ein  grosses  Carciiiom,  welches  die  Spei- 
seröhre   beinahe  ganz    verschloss.    Nichts  desto 
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weniger  hatten  die  Kraiiklieitsorsch^inungen  je« 
desmal  während  der  Dauer  der  Menstruation 
ceAsiri.  —  Eine  Frau  von  42  Jahren  bekam  seit 
einigen  Jahren  zur  Zeit  ihrer  Regeln  eine  starke 
Aufflchwellung  und  Aunreibung  des  Unterleibes^ 
welche  mit  der  Beendigung  der  Menstruation 
auch  wieder  verschwand.  Gegenwärtig  ist  die 
Geschwulst  nun  schon  seit  acht  Wochen  perma- 
nent und  die  Kranke  hat  das  Ansehen,  als  ob 
sie  sich  im  achten  Monate  der  Schwangerschaft 
befönde.  Acussere  und  innere  Untersuchung 
hat  bis  jetzt  die  Diagnose  des  Uebels  nicht  fest- 
stellen können.  Hypertrophie  des^ Uterus?  Hy- 
dromethra? 

Den  23.  JuU,  Herr  Professor  Dr.  Heriwig 
sprach  über  verschiedene  Gegenstände  der  compa* 
raiwen  Heilkunde :  i)  Ueher  das  Lungenpfeifen  der 
Pferde,  So  lange  das  Thier  in  Ruhe  ist,  sind 
keine  Athmungsbeschwerdcn  wahrzunehmen  und 
auch  die  Anscultation  lässt  eine  organische  Stö- 
rung in  dem  Rospirarionsapparate  nicht  entdek- 
ken.  Wird  das  Pferd  aber  in  Bewegung  ge- 
setzt, so  entsieht  ein  starkes  pfeifendes  Geräusch 
beim  Einathnien  und  die  Zufälle  nehmen  bei 
fortgesetzter  Anstrengung  dergestalt  zu,  dass 
das  Thier  endlich  niederstürzt.  So  wie  es  wie- 
der in  Ruhe  kommt,  hört  auch  das  Asthma  auf. 
Eine  nicht  seltene  Ursacli  dieses  Uebels  ist  das 
Schwinden  der  Kehlkopßnuskeln.  Diese  hob  Herr 
Professor  Ilertwlg  besonders  heraus  und  erläu- 
terte sie  durch  Vorzeigung  von  Zeichnungen.  *- 
2)  Ueber  die  rot  he  und  blaue  Milch,  Erstere  ist 
Folge  einer  Beimischung  von  Blut;  letztere  aber 
entsteht,  wie  neuere  mikroskopische  Untersu- 
chungen gelehrt  haben,  durch  ein  eigenthümli- 
ches  Infusionstliierchen.  Die  blaue  Färbung  der 
Milch  zeigt  »ich  theils  unmittelbar  beim  Mel- 
ken, theils  erst  später,  und  das  Uebel  ist  in 
manchen  Landwirthschaften   seit  Jahren   einhei- 
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misch  und  gleichsam  endemisch  and^  kann  mir 
durch  ein  Verfahren,  wie  man  es  gegen  anstek- 
kende  Seuchen  anwendet,  gehoben  werden. 

Den  6.  August*  Herr  Geheime  üledicinal- 
Rath  Professor  Dr.  Johannes  MvUer  hielt  einen 
Vortrag  über  das  Aneurysma  des  Sinus  Valsal- 
vae  der  Aorta  und  zeigte  ein,  ihm  kürzlich  aoi 
Magdeburg  zugesandtes  Herz  vor,  an  welcheni 
diese  pathologische  Veränderung  statt  fipdci 
Fieberhafte  rheumatische  Beschwerden  waten 
vorangegangen  und  der  Tod  erfolgte  plötslicb.  { 
Es  gehört  dieser  Fall  zum  Aneurysma  varieo-  { 
sum  spontaneum.  Wie  in  den  häufigem  Fällen 
die  aneurysmatisch  ausgedehnte  Arterie  bentet  , 
und  das  Blut  in  eine  Vene  ergossen  wird,  mit 
welcher  sie  verwachsen  war,  z.  B.  die  Aorta. in 
die  Vena  cava  inferior ,  die  Arteria  poplitaea 
in  die  Vena  poplitaea  oder  eine  Arterie  des 
grossen  Kreislaufes  in  eine  des  kleinern  Kreit- 
laufcs  (Aorta  in  Arteria  pulmonalis),  so  kann 
eine  Arterie  sich  in  die  Vorhöfe  und  auch  in 
die  Ventrikel  öffnen  und  ihr  Blut  dorthin  er- 
giessen.  Dies  war  hier  der  Fall:  Das  Aneury- 
sma hatte  sich  nicht  nach  aussen,  sondern,  auf  . 
Kosten  einer  der  Valvuläe  semilunares  der  Aorta 
nach  dem  linken  Ventrikel  hin  ausgebildet,  ao 
dass  der  Sack,  aus  den  verdickten  Wänden  to 
Klappe  gebildet,  in  den  Ventrikel  hineinragte  und 
auch  in  diesen  sich  geöffnet  hatte.  Herr  Jtfti&r  er- 
läuterte diese  seltene  Krankheitsform  noch  darch  I 
Anführung  einiger  schon  vorhandener  Beobach- 
tungen, namentlich  der  von  Thumham  in  den 
med.  chir.  Transactions  Vol.  XXHI. 

Den  20.  Aug,  Hr.  Dr»  Burt%  trug  seine  Beob- 
achtungen über  die  Krätze  vor.  Er  unterschei- 
det eine  Species,  bei  welcher  man  Milben  fin- 
det und  eine  andere,  bei  welcher  diese  fehlen. 
Erstere  ist  ansteckend,  letztere  nicht.     Bei  jener 
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erscheinen  die  Pusteln  Anfangs  einzeln,  bei  die- 
ser gleich  truppweise  zu  zwanzig  and  mehreren 
beisamineu«  —  (Der  Aufsatz  ist  in  der  Zeitung 
des  Vereins  Hlr  Heilkunde  abgedruckt.) 


Medicinal-Rath  Busse  erzählte  den  ihm 
kttrslich  ▼qrgekommencn  Fall  eines  Tol(8aftigen 
Sehr  fetten  Mannes  von  etlichen  und  sechzig 
Jahren,  dessen  Puls  überaus  unregelmässig  nur 
22-- 24  Mal  in  der  Minute  schlägt,  wobei  der 
Hersschlag  kaum  fühl-  und  hörbar  ist.  Dersel- 
be leidet  an  periodischen  Anfällen  von  Bewusst- 
losigkeit,  während  welcher  der  Athcm  etwas 
beengt  wird.  Die  AnföUe  dauern  zwei  bis  drei 
HInaten,  dann  kommt  Patient  unter  heftigem 
Aufstossen  wieder  zu  sich  und  befindet  sich  in 
der  Zwischenzeit  wohl.  -<-  Das  Uebel  verlor 
sich  später  und  der  Mann  ist  genesen.  (^Ref, 
hofil  die  Geschichte  des  Krankheitsfalles  von 
der  Hand  des  Medicus  Ordinarius  des  Patienten 
nächstens  ausführlich  inittheilen  zu  kOnnen). 


Den  3.  September.  Herr  Medicinal-Rath  und 
Professor  Dr.  Froriepy  welcher  einen  Vortrag 
auf  heute  zugesagt  hatte,  wurde  plötzlich  ver- 
hindert zu  erscheinen.  Gegenseitige  Mittheilun- 
gen über  verschiedene  praktische  Gegenstände 
(lillten  die  Sitzung  aus.  Namentlich  wurde  eine 
seit  mehreren  Wochen  im  hiesigen  grossen 
Friedrichs- Waisenhause  ausgebrochene  Epidemie 
von  Ophthalmo-Blennorrhoea  Gegenstand  der 
Besprechung.  Die  Krankheit  beschränkt  sich 
bloss  auf  die  Augenliedschleimhaut,  und  hat  zur 
Zeit  bereits  180  Kinder  befallen,  die  jetzt  in 
einer  eigenen  Localifät  ausserhalb  der  Stadt  be- 
handelt werden.  Der  granulöse  Zustand  der 
Conjunctiva,    welcher    der    contagiöscn  Augen- 
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blennorrhöe  «igenihiimlich  ist,  iriii  auch  Uer 
her?or  *). 

Den  17.  September •  Herr  Dr.  Hain  las  eine 
Abhandlung  iiher  die  NahrungemiUeL  DarsiellBü^ 
der  zur  Ernährung  dienenden  Stoffe  nach  ihren 
entfernten  und  nähern  Bestandtheilen ,  so  wie 
das  Verhalten  dieser  letztern  zu  den  Bestand- 
theilen  der  Dauungssäfte,  war  der  weseDÜicke 
Inhalt  dieses  Vortrages. 

Den  1.  Ocioher.  Herr  Dr.  Slemihal  trug  die 
Geschichte  eines  merkwürdigen,  tödtlich  abge- 
laufenen Ahdominalleidens  vor  (S*  d.  Jonriiil 
October  1841.  S.  3). 

Den  22.  Oclohei\  Herr  Medicinal-Rath  Sfo- 
heroh  hielt  einen  ausführlichen  Vortrag  über 
Pharmacopoen ,  und  über  die  altgemeinen  Prin- 
cipien ,  welche  bei  Anfertigung  derselben  zur 
Grundlage  dienen  müssen.  Er  erläuterte  sciae 
Ansichten  durch  kritische  Würdigung  der  neue- 
sten Dispensatorien  deutscher  Staaten. 

Den  5.  November.  Herr  Geheime  Mediei- 
nal-Rath  JVagner  machte  der  Gesellschaft  intern 
essantc  Alitthoilungen  über  verschiedene  Gegen- 
stände aus  der  Medicina  forensis,  namentlich  über 
verheimlichte  Schwangerschaft  und  Geburt,. über 
Nothzucht,  simulirte  Krankheiten,  Erstickungs- 
tod und  Arsenikvergiftung.  —  Demnächst  ccigle 
er  eine  Reihe  anatomischer  Präparate  vor,  na- 
mentlich ein  Aneurysma  spurium  aortae,  den 
Kehlkopf  eines  an  Angina  membranacea  ver- 
storbenen Kindes,  die  doppelte  Harnblase  eines 
Kindes  und  mehrere  Srhenkelknochen,  bei  wel- 
chen eine  fractura  colli  femoris  statt  gefunden 
und  vollständig  und  fest  verheilt  war. 


*)  D.  H.  ho£n,  später  ausführlichere  MiUheilun^n 
über  die  Epidemie  von  dem  hiesigen  Stadt- Armen- Au- 
genarzte Dr.  Schuphe ,  dem  die  Behandlung  der  Kraa- 
ken  überleben  ist,  zu  erhallen,  und  gedenltt,  sie  in  die- 
sen Blättern  bekannt  zu  machen. 
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Herr  Dr.  Holstein 'von  hier,  Gast  der  Ge« 
selUcliaft  ersählte  .einen  schwierigen  GeburisfaXL 
Man  fand  bei  der  Section  des  Hind;es..in  der 
Bauchhöhle  cwei  grosse  Geschwälstey  nfimlich 
beide  gänzlich  destruirte  Nieren.  Das  Präpa- 
rat wurde  vorgezeigt. 

Den  19.  ISovemher.  Herr  Geheime  Medici- 
nal-Rath  Busch  hielt  einen  Vortrag  über  die  im 
Becken  and  an  dessen  Knochen  vorkommenden  Ge- 
schwülste, Sie  sind  am  zwcckmassigsten  in  gut- 
and  bösartige  zu  unterscheiden.  Letztere- führen 
frühzeitig  bedeutendes  Erkranken  und  schlei- 
chendes Fieber  herbei  j  eine  allgemeine  D^rskra- 
sie  liegt  ihnen  zum  Grunde.  Die  gutartigen  da- 
gegen erzeugen  wohl  Schmerzen,  beeinträchtigen 
sonst  aber  die  Gesundheit  wenig.  Sie  sind  meist 
steatomatös,  selten  fibrös;  ein  ■  Fall  auf  das 
Kreuzbein  ist  -die  häufigste  Veranlassung  zu  ih- 
rem Entstehen.  -^  Der  günstigste  Moment  zur 
Exstirpation  dieser  Geschwülste  ist  der  der  her- 
annahenden Entbindung  und  die  Operation  muss 
nicht,  wie  früher  goscliah,  durch  den  Damm, 
sondern  von  der  Scheide  aus  gemacht  werden. 

Den  3.  Decemher,  Herr  Dr.  Bürger  las  ei- 
nen Aufsatz  über  die  Entzündung  des  BUnddarm- 
anhanges  ui.d  dessen  Ausgang.  (In  diesem  Hefte 
des  Journals  abgedruckt.) 

Den  17.  December.  Herr  Dr.  Joel.  zeigte 
der  Gcscllsrhaft  den  Auswurf  eines  an  Lungen- 
schwindsucht leidenden  Mannes  vor,  in  welchem 
sich  ein  Stück  befindet,  welches  die  Herrn  •/. 
Mueller  und  Schlemm  als  wirkliche  Pulmonar- 
substanz  erkannt  haben.  (Die  ausführliche  Ge- 
schichte des  Krankheitsfalles  befindet  sich  im 
Januarhefte  1842  dieses  Journals). 

Die  übrige  Zeit  der  Sitzung  fällten  Bera- 
thungcn  über  innere  Angelegenheiten  der  Ge- 
sellschaft. 

Die  Zahl   der   Mitglieder   der    Gesellschaft. 
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beträgt  85.  Sechs  derselben  schieden  aas.  Za 
Correspondenten  wurden  25  answärtige  Aerzte 
ernannt. 

Zu  Vorstehern  für  das  Jahr  1842  wurden 

gewählt: 
Herr    Geh.  Med.  Raih  Osanny  Director. 

»      Med.  Rath  Busse,  Vice -Director. 

»       Dr.  Loewe,  Secretär. 

»        »     Bürger,  Bibliothekar  n.  Kassenbeamter'. 
Geh.  Med.  Rath  Barez. 

»       General -Stabsarzt  Bülitter. 

n       Geh.  Med.  Rath  Busch. 

»       Med.  Rath  und  Professor  Froriep» 

•       Ober- Stabs-  und  Leib^Arzt  Grknm. 

>»       Geh.  Med.  Rath  Juengken. 

y»       Geh.  Ober- Med.  Rath  Klug. 

B       Geh.  Hofrath  Kunxmarm. 

»       Geh.  Med.  Rath  Professor  J«  MuUe)r. 

»       Gen.  Stabsarzt  v,   Wiehel, 


2. 

Monatlicher  Bencht 

über 
den  Gesunctheitszustandy  die  Geburten  und  Todesfälle 

von    Berlin^ 

Mitgetheih 
aus  den  Acten  der  Hufeland,  med^  chir,  Gesölhchaft, 


Monat   März. 

Noch  immer  waren  die  katarrhalischen,  ka- 
tarrhalisch -  rheumatischen  und  rheumatischen 
Krankheiten  die  vorherrschenden,  und  alle  die 
im  vorigen  Monat  schon  angegebenen  Formen 
kamen  wiederum  in  Beobachtung.  Unter  diesen 
war  die  Grippe  am  meisten  verbreitet,  seltner 
in  fieberhafter  Gestalt,  m/sist  immer  die  Schleim- 
häute des  Halses,  des  Schlundes  und  der  Re- 
spirationsorgane ergreifend.  Uebcrhaupt  wur- 
den weit  weniger   ernste    bedeutende   Krankhei- 
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ien,   als  vielmehr  eine   grosse  Zahl  von  Kränk- 
lichkeit und  unbedeutenderen   ZufÜllcn  gesehen/ 
Die    katarrhalischen    Beschwerden     wurden    oft 
durch    gastrische  Beimischung    compHcirt)   und 
diese  war  dann    am    hartnäckigsten,  wenn,   was 
bei  Grossen  und  Kindern  vielfach  gesehen  wurde, 
sich  gleich  anfönglich   Neigung  zu   Ohnmächten 
und,  grosse  Ermattung  hinzugesellten.     Als  gas- 
trische Complication  waren  Durchfalle  und  selbst 
die  Cholera  erschienen,  die  ziemlich  häufig  beob- 
achtet wurde,    und    sogar   einigemal    zu    einem 
hohen  Grade  gesteigert,  alle  die  bekannten  dro- 
henden Erscheinungen  darbot,  jedoch  nicht  tödt- 
lich  endigte.     Die   constante,   dem   beginnenden 
Friihlinge  eigenthümliche  Erscheipung  der  Tur- 
gescenz  der  Säfte  und   die  dadurch  hervorgera- 
fcnen    Congcstioncn    nach    den  '  Centralorganen, 
forderten    besonders  bei  Leuten,   die  an   chroni- 
schen Krankheiten  leiden,  namentlich  bei  Herz- 
krankheiten,   Neigung   zu   Haemorrhagieen   und 
Habitus   apoplecticus   zur  schleunigen,    thätigen 
Abhülfe  auf.     Wenn  aber  auch  bei  den  häufigen, 
insbesondere  um  die   Zeit  der  Tag-  und  IN'acht- 
gleichc    sich    mehrenden  Schlagflüssen  mituixter 
congestive    Zustände    sich     nachweisen     Hessen, 
so  kamen  auch    nicht    minder  bei   magern,    den 
sogenannten    nervösen    Constitutionen  plötzliche 
Todesfalle  vor,    die   durch  psychische  Momente 
hervorgerufen    wurden.      Raeumathiche    Schlage 
flüsse,  und    überhaupt  solche,    die    einen    mehr 
chronischen  Verlauf  nehmen,  wurden  kaum  beob- 
achtet.    Unter     den    Kindern    war    ausser    den 
Masern  und  dem  Keuchhusten,  die  oft  vereinigt 
in  einem  und  demselben  Individno  gesehen  wur- 
den, noch    immer    die    Stomatitis   zahlreich    er- 
schienen,   die,   wenn  auch  zuweilen  hartnäckig, 
doch   immer    einer    energischen    antigastrischen 
Cur   wich.     Am    meisten    litten ''die  Kinder  an 
Angina  tonsillaris    und  selbst  einige   Fälle    von 
tödtlicher  Halsbräune  (angina  membranaeea)  ka- 
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nen  vor.  AU  vereinzelte  Eriche! nangen  Ton 
geringer  Vek-breitung  und  Bösartigkeit  waren 
Pocken,  Scharlach  and  Roseola  geaehen  worden. 
Wechselficber  kamen  ieltiier  vor,  als  im  Ter- 
gangeDM  Monate.  , 

'Eawurdcngeboren:591  Knaben  und 
606  Mädchen, 
1196  Kinder. 
Es  starben :  226  miinnlieh«o, 

214  weibl.  Geachlechta  und 
422  Kinder  unter  lOJahreu, 
862i 
Hehr  geboren:  334. 
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3. 

Elfter  Jahresbericht  der  Huf ekmcP sehen  Stifiang 
zur  Unterstützung^  nothleidender  AerlEte. 


Bei  der  Kasse  des  ärztlichen  Hiiifwereku 
kamen  im  Jahre  1841  ein:  40  Rthlr.  in  Golde 
und  4281  Rthlr.  21  Sgr.  6  Pf.  in  Cour.;  zu- 
sammen 4321  Rthlr.  21.  Sgr.  6  ft.y  worunter 
1169  Rihlr,  27  Sgr.  Zinsen.  Ausgegeben  sind: 
2185  Rthlr.  7.  Sgr.  zur  Unterstützung  von  Fm/ 
und  Sechzig  hülfsbedürftigen  Aerzten,  354  Rthlr. 
24  Sgr.  3  Pf.  zur  Bestreitung  der  Verwaltnngs- 
%  kosten  und  31  Rthlr.  zurückzuzahlende  Beiträge. 
Das  Kapital  -  Vermögen  >vird  um  1600  Rthlr. 
vermehrt.  Der  Kassen-Bestand  betrug  am  letz- 
ten December  1841:  31200  Rthlr.  in  Staatspa- 
pieren und  405  Rhlr.  3  Sgr.  4  Pf.,  in  Cour. 

Bei  der  fVUiwen  •  Uniersiiitxungs  -  Kaste  Jvr 
Aerxie  betrug  die  Einnahme  des  Jahres  1841: 
100  Rthlr:  in  Staatspapieren ,  ein  Geschenk  des 
Herrn  Dr.  med.  Lindner  in  Breslau,  2^  Rthlr. 
in  Golde  und  1647  Rthlr.  29  Sgr.  4  Ff.  in 
Cour.;  zusammen  1750  Rthlr.  14  Sgr.  4  Pf*» 
worunter  306  Rthlr.  27  Sgr  Zinsen.  Ausgege- 
ben wurden:  300  Rthlr.  zur  Unterstützung  von 
Acht  dürftigen  Wittwen,  9  Rthlr.  18  Sgr.  zur 
Bestreitung  verschiedener  Kosten  und  28  Rthlr. 
zurückzuzahlende  Beiträge.  Das  Kapital-VeV- 
mögen  vergrösserte  sich  um  1000  Rthlr.  Der 
Kassenbestand  betrug  ült.  December  1841:  9000 
Rthlr.  in  Staatspapieren  und  622  Rthlr.  25.  Sgr. 
4  Pf.  in  Cour. . 

Berlin,  den  7ten  Januar  1842. 

Das  Direciorium  der  Hufelandschen  Stiftung 
zur  Unterstützung  nothleidender  Aerxte. 

Barez.        Klug.       Osann.       Trüstedt. 
V,  WiebeU 

Dntck  voa  F.  Nictaek« 
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Ausfl^ei  der  J7tt/elan<f  sehen 
StiSf ur  nothleidende  Aerzte 
■n  Jahre  1841. 
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Dr,  Fr.   Busse^ 

c.  Preuss.  Mtü.  Bath  und  Hofmcdicui ,  Ritter  dtt 
en  Adler  -  Ordens  yi«rter  Klaffe  und  mehrerer  f elelirleii 
Gefellichaften  def  In-  und  Auflandef  MilfUede. 


Gfrauj  Freund^  üi  ab  iWrlf, 
Doch  grün  des  Ldena  goldner  Baum. 
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in  die  Leser  und  Mitarbei- 
ier  des  Hufelandischen 

Journals! 


Vothwendlge  BeUan^  und 
Vorwort  zum  AprU-Helle 

Hahent  iuajiua  lAbetUi 


\ 


Nach  dem  am  11.  Januar  d,  J.  erfolg- 
11  plötzlichen  Ableben  des  Geh.  Med.  Raths 
^anfi,  eröffnete  die  Frau  Wittwe  desselben 
1  sich  and  im  Namen  der  Frau  Staats - 
fithin  Hufeland  und  ihrer  beiderseitigen  Fam- 
ilie dem  unterzeichneten  Med.  Rath  Busse 
3n  Wunsch:  dass  das,  seit  47  Jahren  be- 
ehende  Journal  der  prakt.  Heilkunde  durch 
n  lörtgesetzt  werden  möchte.  Aus  Pietfit 
ir  seinen  unvergesslichen  Lehrer  Hufeland 
id  für  seinen  vieljährigen,  zu  froh  dahin- 
bscbiedenen  Freund  Oeann  entschloss  sich 
^rselbe,  ohne  die  grosse  Schwierigkeit 

Voun».  Bd.  XCIY,  St.  4,  * 
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nes  solchen  GeschSfts,  dem  er  oberdiess,  bei 
Aeiner  sonstigen  Berafsthfiti^eit,  veriiiltais»* 
massig  nar  wenig  Zeit  widmen  konnte^  n 
verkennen,  dennoch  zur  Uebemahme  der 
Redaction  genannter  Zeitschrift. 

Ein  Mitglied  der  Familie  Hufdand^  Hm 
M^jor  a.  I>.  ond  Bittergntsbeait^er  m-.  AfiAb- 
rer^  erbof  sich  dem  Buchhändler  und  Sw^ 
Rath  dem  Rehmer^  welcher  bakMlitliifi:#«t 
länger  als  zwanzig  Jahren  Verleger  des 
Journals  war,  die  PtüpüäidtL  £u  madiai:  ob 
er  auch  die  intendirte  Fortsetzung  in  Yeriag 
nehmen  wollte.  /  Dieser  erklärte  sich  sofort 
dazu  bereit,,  mit  dem  Vorbehalte  jedod^  dass 
die  Bedingtingen ,  welche  zwischen  ihm  uid' 
dem  verstorben^fl  Osohh  Msher  eoMCrielMdi 
bestanden  hätten,  nicht  ferner  in  Gälti|^eit 
bleiben  könnten,  dass  namentlich  eine  Eraiis- 
siguDg  des  an  den  Redacteur  zu  zahlenden 
Honorars  eintreten  müsse,  als  worin  Oima 
selbst  schon,  kurz  vor  seinem  Tode,  ond  mit 
Rückwirkung  auf  das  verflossene  Jahr,  mflnd- 
lieh  gewilliget  hätte«  Herr  v*  Bsek^Mt  er- 
wiederte  hierauf,  dass  die  Familien  Sk^fllmi 
und  (hann  fest  entschlossen  wären ,  alle  ih- 
nen in  Bezug  '  auf  das  Journal  etwa  aosta* 
henden  Rechte  dem  etc.  BuMse  so  fibertnigei 
und  Herr  Reimer  sich  daher  Icdiglioh  •  lat 
diesem  zu  einigen  hätte,  worauf  Relmit  4r* 
klärte,  diesen  besuchen  zu  wollen,  aobdi  liM 
Unpässlichkeit,  von  weicherer  befaUcAi  mtt^ 
es  gestatten  wurde»  -  h  •>'' 

Um  jeglichen  Zeitverluirt;  za  vtrakiMk 
begab  sich  der  Med«^  Rath  AüMä'  ^o  'Hatfl 
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eimer  und  dieser  offerirte,  nach  mancherlei 
laji^en  aber  den  sehr  veraiinderten  Dehit 
»  Journals,  die  »halbe  Brutto --Binnahni6«c 
8  Honorar,  ans  welchem  der  Redacteoi^  sei- 
5rseits  die  Honorare  der  Mitarbeiter  zabe- 
;reiten  hätte.  Der  etc.  Busse,  in  solchen  Ge- 
Mften  ein-  Laie,  erbat  sich  einige  Tase 
edenkzeit;  und  als  er  aus  den  bisher  aUt 
hrig  von  dem  Verleger  eingereichten  Ueber- 
chten  des  Debits  gefunden ,  dass  Jenes 
nerbieten  eiue  Yerminderunff  der  IVfiher 
ezahlten  Summe  um  circa  250  Thlr.  hetrt^ 
en  wärde,  so  erklärte  er  sich,  da  er  bei 
sm  Geschäfte  keinesweges  auf  Gewinn 
^hnetd,  bereit,  unter  jenen  Bedingungen 
e  Herausgabe  und  Bedaction  dies  Jonrnals 
1  «bemehmeD. 

Herr  Reimer  machte  hierauf  unterm 
Februar  in  einem  Handbillet  darauf  aufm- 
erksam, dass  »ein  einfältiges  Gesetz«  (sie) 
3stehe,  demzufolge  der  Herausgeber  eines 
Dumals  eine  Concession  haben  mässe  und 
'usse  daher,  um  keine  Zeit  zu  verlieren, 
$lbige  bei  dem  Ober- Präsidenten  der  Pro« 
inz  Brandenburg  sofort  nachsuchen  mfichte; 

Nach  längerem  Zögern  sandte  endüeh 
err  Heimer  auch  den  versprochenen  Cell«* 
Mt-Entwurf  ein ;  der  etc«  Busse  musete  at»er^ 
1  seiner  grossen  Yerwunderung'findCll^  dmsA 
t  demselben  der  fräher  mändlich  gemachten 
ropositionen  mit  keinem  Werte  Erwähnung 
eschah,  vielmehr  ein  Honorar  stipulirt  wurde, 
'elches  gesen  die,  dem  verstorbenen  O^mitibis 
Rhifl  gezaUteSumme  «un  dOOthlr.  zuradiMands 
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und  überdiess  noch  dem  Heransgeber  höchst 
oneröse,  ja  ungebührliche  Bedingangen  ge- 
stellt wurden.  80  sollte  unter  andern  die 
Zahlung  nur  terminaliter  und  zwar  in  sol- 
chen Zeiträumen  erfolgen,  dass  das  Honorar 
für  das  laufende  Jahr  erst  nach  Ablauf  von 
zwei  Jahren  vollständig  berichtigt  worden 
wäre.  Der  etc.  Busse  remonstrirte  hiegegen 
schriftlich  unter  Beifügung  eines  Entwurfs, 
welcher  dem  früheren  mündlichen  Ueberein- 
kommen  mehr  entsprach  und  ging,  ab  nach 
mehreren  Tagen  keine  Antwort  erfolgte,  zu 
'Herrn  Reimer^  um  die  Sache  auf  die  kürzeste 
Weise  zu  beenden.  Letzterer  empfing  ihn 
mit  der  Aeusserung,  dass  er  nicht  begreife, 
wie  Busse  ihm  solche  Forderungen  stellen 
könne:  er  (Reimer)  habe  nie  daran  gedacht, 
die  halbe  Brutto -Einnahme  zu  bieten  und 
könne  überhaupt  keine  anderen  und  besseren 
Bedingungen  stellen.—  Der  etc.  Busse  hielt  ihm 
dagegen  dieses  Ableugnen  seiner  ersten  An- 
erbietungen  alles  Ernstes  vor  und  machte  In 
specie  darauf  aufmerksam,  dass  gerade  d» 
Ausdruck:  ^Brutto - EirmanmeK  es  gewesen 
sei,  welcher  ihn  veranlasst  habe,  sich  Be- 
denkzeit auszubitten,  wozu,  wenn  Reimer  die 
als  Honorar  zu  stipulirende  Summe  gleich 
damals  (wie  später  in  dem  Contraets  -  Ent- 
wurf geschehen)  als  Zahl  ausgesprochen 
hätte,  gar  keine  Veranlassung  weiter  gewe- 
sen wäre. 

Der  etc.  Busse  erklärte  hierauf,  sich  mit 
dem  Geschäft  nicht  weiter  befassen  zu  wollen 
und  der  etc.  Reimer  erwiederte,  dass  er  ihn 
dies  nicht  verdenken  könne.    Sie  schieden  io 


Frieden  von  einander  und  bei  seiner  Nach- 
haasekunft  fand  der  etc.  Busse  ein  mitderweile 
eingegangenes  Schreiben  des  etc.  Jletmervor^ 
worin  dieser  die  eben  gegebenen  Brörtemn- 

gen  aaf  ähnliche  Weise  aussprach  nnd  das 
feschfift  anch  seiner  Seits  mr  abgebrochen 
erklärte. 

Noch  an  demselben  Abend  setzte  der  eto. 
Busse  die.Fran  Geh.  Rfithin  Osann  von  dem 
Vorgefallenen  mfindlich  in  Kenntniss.  Er 
hatte  die  Ehre  bei  derselben  aoch  die  Fran 
Staäts-Räthin  Hufeland  anzatreifen;  and  beide 
Damen,  fiber  das  Benehmen  des  etc.  Rsim/sr 
höchst  entrüstet,  ersachten  den  etc.  Busse 
sein  gegebenes  Versprechen  nicht  zarfick- 
nehmen  zn  wollen:  da  es  ihm  frei  stehe  sich 
mit  einem  andern  Verleger  wegen  der  Fort- 
setzang  des  Journals  za  einigen.  Frau  Geh. 
Räthin  Otfinnit  legte  bei  dieser  Gelegenheit 
den  Contract  vor,  welcher  zwischen  ihrem 
verstorbenen  Gatten  und  dem  etc.  Reimer  seit 
dem  Jahre  1837  bestanden  hatte.  In  diesem 
heisst  es:  »O.  nnd  A.  vereinigen  sich  zar 
Fortsetzung  des  Ati/efaiidEischen  Journals 
vorläufig  auf  zwei  Jahre,  mit  einjähriger 
Kändigungcc  und  diese  Uebereinkunft  war 
bis  dahin  stillschweigend  prolon^irt  worden, 
hatte  nun  aber,  wie  sich  von  selbst  versteh^ 
mit  OsanfCs  Tode  ihre  Endschaft  erreidit 

Einige  Tage  später  präsentirte  sich  dem 
etc.  Busse  der  Buchhändler  Herr  Bülow  (zeiti- 

{;er  Besitzer  der  OeArnJ^cAreschen  Buchhand- 
une  hierselbst)  und  erUärte  sich  bereit,  den 
Vertag  der  Fortsetzung  des  Joamab  unter 
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billigen  Bedingungen  äbernehmen  ko  wollen. 
Bevor  indess  zum  Abschluss  eines  Contracts 
geschritten  wurde,  behielten  beide  Theile 
sich  vor:  sich  genau  von  den  die  Heraus- 
gabe und  den  Verlag  wissenschaftlicher  Zeit- 
schriften betreffenden  gesetzlichen  Verord- 
nungen zu  unterrichten. 

Die  Einsicht  der  die,  Censurangele^n- 
heiten  betreffenden  Allerhöchsten  Cabinets- 
Ordre  vom  6.  August  1837  und  Erkundigun- 

§en  bei  höheren  Staats -Beamten  und  bei  dem 
[errn  Buchhändler  Enslin  (früherem  Mitvor- 
steher des  Leipziger  Buchhändler-« Vereins) 
ergaben  als  Resultat  Folgendes: 

Zur  Herausgabe  eines  wissenschaftliche 
Journals  ist  eine  Concession  erforderlich, 
welche  bei  dem  Herrn  Ober -Präsidenten  der 
Provinz  nachgesucht,  von  diesem  beantragt 
und  von  den  drei^  mit  den  Censnrangelegen- 
heiten  beauftragten  Ministerien  (dem  Minist 
des  Innern,  dem  der  öffentlichen  Unterrichts- 
und dem  der  auswärtigen  Angelegenheiten) 
ertheilt  werden  muss.  Erst  auf  Grund  die- 
ser ministeriellen  Genehmigung  wird  die  Con- 
cession von  dem  Oberpräsidenten  aasgeferti- 
get  Die  Concession  erhält  der  Herausgeber 
und  soll  nur  einem  Mann  von  Fache  j  von 
unbescholtenem  Rufe  und  bei  dem  man  die 
nöthigen  Kenntnisse  voraussetzen  darf,  er- 
theilt werden.  Sie  haftet  an  dessen  Person 
und  gilt,  unter  Bedingung  des  WidermfiB, 
auf  Lebenszeit,  erlischt  also  mit  seinem  Tode. 
—  Die  Rechte  des  Verlegers  bestimmt  al- 
lein der  Contract  oder  Vertrag,   welchen  er 
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mit  dem  Heraue^eber  abschliessi:  Aus  Yeiw 
lag»  •<*  Recht  erlischt  mitbin  ^leiehfiüia  mit 
dem  Tode  des  Herausgebenfi  die  ConeesMon 
kann  auf  keine  Weise  auf  den  Yerieger^ 
überffehen.  Somit  war  es  ausser  allem  Zwei- 
fei,  dass  mit  dem  Tode  Omtm»^  -^  die  Ver- 
trags«-Verhältnisse  desselben  mit  dem  Ben- 
iner mochten  gewesen  sein  welche  sie  well^ 
ten  —  die  Veriagsrechte  des  üetmer  erlo** 
sehen  waren« 

Eis  stand  also  dem  Untemdhmen  niehts 
entgegen:  die  erbetene  Concession  war  in 
spätestens  drei  Wochen  zn  erwmrten,  Her- 
aimMber  nnd  Verleger  gingen  daher .  dme 
Aunchub  ans  Werk,  una  der  Dmdk  des  .er^ 
Bten  Heftes  begann. 

Um  hievon  das  Pablicnm  in  Kenntaiss.  n 
setzen,  wollte  der  etc.  Btuse  in  dem,  noch 
seit  Omnn^s  Tode  rückstfindigen  Hefte  des 
Journals  pro  December  1841 ,  welches,  nnter 
seiner  Mitwirkung,  durch  den  Herrn  Dr.  Zlo* 
bei  redi^rt,  nächstens  ausgegeben  werden 
sollte,  eine  Anzeige  abdrucken  lassen*  Der 
etc.  Reimer  widersetzte  sidi  diesem  jedoch  and 
die  OeAm^iresche  Buchhandlung  (J.  BÜhw) 
bewirkte  nun  diese  Bekanntmachung  durch 
andere  literarische  Blätter.  Herr  AeuMr, 
hieräber  entrüstet,  liess  dagegen  (ungeach- 
tet einer  deshalb  im  Namen  der  Frau  Gdt 
Bäthin  O^aiiii  an  ihn  erlassenen  schriftlichen 
Protestation)  auf  dem  Umschlag  des  gedieh« 
ten  Decemberheftes  die  Erklärung  abdrucken: 
doMs  dae  Jou/rhai  der  fr.  Heimmnde  in  eei* 
nem  Verlage  JorigeeeM  merden  m^d  er  dßtm 
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einen  Redacteur  suchen  würde:  bis  dahin 
aber  das  Publicum  und  yyehrüebende  Bueh^ 
Händler^  verwarne^  sich  bei  einer  unbefugten 
Continuation  %u  betheiligeh. 

Die  PeAmt^Äresche  Buchhandlnnug  fand 
sich  hierauf  veranlasst,  (in  dem  Leipziger 
Börsenblatt  für  Buchhändler  P.  657.)  unterm 
12.  März  in  einer  kurzen  Anzeige,  unter  der 
Aufschrift:  Huf elands  Journal  und  Herr  Itei- 
fiter,  die  Sachlage  kürzlich  darzustellen  und 
qualificirte  jene  Warnung  Reimers  als  »ei- 
»nen  Ausbruch  der  Yerstimmtheit,  deii  man 
»füglich  auf  sich  selbst  beruhen  lassen  könne«. 
Reimer  entgegnete  darauf  (im  Organ  des 
Deutschen  Buchhandels  No.  13.)  am  22.  Hin 
in  einem  höchst  ungebürlichen  Tone  und  gab 
sich  das  Ansehen  als  ignorire  er  die  oben 
angegebenen  die  Herausgabe  wissensdiaft- 
licher  Journale  betreffenden  Censurvorschrif- 
ten,  indem  er  sich  gleichsam  als  den  allein 
zur  Herausgabe  des  Journals  Concessundr- 
ten  oder  Privilegirten  gerirte.  So  erklarte 
er,  dass  er  »auf  das  Gesuch  der  Hufelandi- 
»schen  Erben  sich  ungern  dazu  entschlossen 
»hätte,  dem  Busse  die  Redaction  des  fJmu^ 
^mals  zu  übertragen^a  weil  er  »bei  dem  im- 
»mer  mehr  sinkenden  Absatz  desselben  einer 
^^literarischen  NotabiUtät  die  Leitung  zü  über- 
»tragen  beabsichtigt  hätte.«  Er  behauptet 
dabei  überdiess,  dass  er  die  ywortheUhn^e^ 
yysten  und  ehrenvollsten  Bedingungenu  gestellt 
hätte,  die  aber  Herr  Med.  Rath  Busse  an- 
zunehmen sich  geweigert,  und  schliesst  mit 
der  Versicherung,  dass  das  Journal  in  sei- 
nem Verlage  fortgesetzt  werden  würde  und 


dass  er  »die  Leitang  deciselben  solchen  Hftn^ 
»nem  übertragen  werdenderen  Namen  für 
»eine  angemessene  Behandiang  des  Gegen- 
»standes  Bärgschaft  leistet« 

Der  etc.  Bwne  behielt  es  sich  vor  qpAter. 
hierauf  zu  antworten. 

Schon  unterm  26.  Febmar  hatte  der  ete. 
BuM0  anf  ein ,  ilrei  Ta^e  Knvor  eingereich- 
tes Gesuch  von  dem  Herrn  Ober-PrAsiden- 
ten  V.  Ba99^imUm  den  Bescheid  erhalten  i  dass 
Seine  Bxcellenz  bei  den  mit  den  Censur- 
An^elei^nheiten  beauftragten  Könurlichen 
Ministerien  »mit  Rficksicht  auf  die  »estia* 
mung  sub  No.  3  in  der  Allerhöchsten  Cabi- 
nets -Ordre  vom  6.  August  1837.  (Gesetz- 
sammlung von  1837.  S.  141.)  heute  darauf 
angetragen,  dass  ihm  die.  Erlaubniss  zur 
Fortsetzung  der  zuletzt  yon  dem  etc.  Ornnm 
herausgegebenen  Zeitschrift:  C.  W.  Hufe^ 
landB  Journal  der  praktischen  Heilkunde,  er^ 
theilt  werde«.  —  Hiemach  war  mithin,  wie 
schon  ^esafft,  mit  Zuversicht  zu  erwarten, 
dass  die  erbetene  Concesmon  in  spfltestetos 
drei  bis  vier  Wochen  erfolgen  werde.  Da» 
erste  Heft  des  Journals  ward  nun  in  mög- 
lichst kurzer  Zeit  vollendet  und  zur  Cen^r 
eingereicht.  Zu  nicht  geringer  Ueberrasehnhg 
eridfirte  aber  der  Herr  Censor  das  Imprima- 
tur nicht  eher  ertheilen  zu  können,  als  Ms  er 
lüezu  speciell  autorisirt  wftre.  Der  etc.  IKuMe 
unteriiess  nicht  an  des  Herrn  Ober-Pr<siden<» 
ten  Excellenz  sofort  ein  C^esuch  deshalb  ein- 
zureichen (20.  März),  worauf  ihm  schon  am 
22.  ej.  der  Bescheid  ward :  dass  die  Censmr 


nicht  dier  verffigC  werden  könne,  als 
Genehmignng  der  hohen  Ministerien  einge« 
gangen  sein  wurde. 

Yon  den  Censnr  -  Ministem  blieb  der 
/etc.  Busse  ohne  schriftlichen  Bescheid  nnd 
erfuhr  spater,  dass  die  Angelegenheit  deshalb 
aufgehalten  würde,  dass  der  etc.  Reimer^  weil 
er  in  seinen  Verlags -Hechten  dadurch  beein- 
trächtiget zu  werden  behaupte,  gegen  die 
Ertheilung  der  Concession  protestiret  nnd 
nachdem  seine  Einwendungen  Seitens  des 
Ober-Präsidii  als  unbegründet  abgewiesen 
worden,  sich  mit  seinen  Beschwerden  an  das 
hohe  Blmisterium  der  Geistlichen,  Unterrichto- 
und  Medicinal  -  Angelegenheiten  gewendet 
hfitte. 

Um  allen,  fSr  sein  Unternehmen  bo 
höchst  nachiheiligen  Verzögerungen,  so  viel 
es  nur  immer  in  seinen  Kräften  staqd,  sn  be- 
gegnen, reichte  der  etc.  Busse  den  hohen  Cen- 
sur- Ministerien  ein  Promemoria  ein,  in  wei- 
chem er  bemüht  war,  unter  Beifügung  von 
fünf  eigenhändigen  Briefen  des  etc.  JSotmer,  ab 
Belegen,  die  ganze  Lage  der  Sache  dano- 
stellen.  Nicht  minder  liess  er  diesen  Acten- 
stücken  ein  Schreiben  des  Herrn  Stadt- 6^ 
richts-Raths  Hufeland  (d.  d.  21.  April)  fok 
gen,  in  welchem  dieser,  im  Namen  sämmt- 
licher  Glieder  der  Hu/eland-^  O^omischen 
Familie  erklärte :  dass  der  etc.  Busse  sieh  nur 
auf  ihren  ausdrücklichen  Wunsch  zur  Fort- 
setzung des  Hufelandischen  Journals  ent- 
schlossen hätte  und  dass  sie  das  Vorreckt 
zur  Beibehaltung  des  Titels:    Uufelandisdir 


Otfotisisehes  Journal  der  pralU.  Heillu,  m  weit 
dies  von  ihnen  abhinge,  kcänem  andern  ab 
dem  Bu99e  ertheilen  wfirden» 

Am  26.  April  erfolgte  gans  unerwartet 
Reimm^s  Tod.  —  Dasa  mit  demselben  aUe 
Hindemisse,  welche  die  t^ortsetnong.  des 
Journals  bisher  gefunden,  wegfallen  mässten, 
durfte  wohl  mit  vettern  Rechte  angenommen 
werden. 


Nichts  desto  weniger  blieb  die  lincst 
eiMhnte  Concession  nol  immer  aus  mid% 
etc.  Bu99e  entschloss  sich  nun:  in  omer  er- 
betenen Audienz  bei  dem  Henm  Minister 
Eiehhom  die  Beschleunigung  der  AngelegeiH 
heit  persönlich  sn  .  bewirken,  ^ine  Bxoel- 
lenas  empfingen  den  jBicMe  am  9.  Hai  mid 
hatten  die  uflte  ihm  Folgendes  zu  erffibem 
»Sie  hätten  Bedenken  getragen,  das  von  dem 
Herrn  Minister  t;.  AocAoto  auf  den  Antrag 
des  jOber-Präaidii  gestellte  Yotpm  fOr.  die 
Ertheilung  der  Concession  mit  zu  seichnent 
wcdl  der  verstorbene  Jtetmsr  Urnen  zu  wte» 
derholten  Malen  mnndlidi  und  sohriftlieh  or^ 
klärt  habe,  dagegen  protestiren  zu  mfissen^ 
indem  er  dadurch  in  seinen  Verlags -Bechten 
gekränkt  wärde  und  ein  ausschliMsliches  imd 
a^ifaigesihm  vom  Staats -»BathJKs/elaii^zii^ 
gesichertes  Recht  zur  Publication  des  Jouiw 
nals  besitze,  dessen  Mübegrutider  er  wäre. 
-^  Nun  hätte  zwar  der  RMmer  allerdings 
diese  seine  Einwendungen  zu  substainzüren 
unterlassen,  sich  viehnrar  die  reditliche  Be- 
gründung derselben  vorbehalten;  sei  aoeh 
darüber  gestorben!   es  mässe  nichts  desto 
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weniger  den  Ministerien  Alles  daran  Hegen 

f  rändlich  zu  erairen,  welches  die  Ansprüche 
es  Reimer  und  eventaell  seiner .  Erben  an 
das  Hufelandieche  Journal  und  dessen  Fort- 
setzung wären,  bevor  man,  ohne  gegen  die 
Billigkeit  zu  Verstössen,  einem  Andern  eine 
Concession  dazu  bewilligen  könne«. 

Der  etc.  Busse  bemuhte  sich  dagegen  das 
Unbegründete  und  Unwahre  der  Aeiiüerschen 
Behauptungen  durch  ausführliche  Darlegung 
des  Thatbestandes ,  mit  Bezugnahme  auf  die 
eingereichten  Briefe  des  Reimer ,  grfindlieh 


zu  erweisen;  der  Herr  Minister  EXehhor» 
erklärte  jedoch  bei  der  ausgesprochenen  An- 
sicht beharren  zu  müssen  und  bedauerte,  dass 
der  von  Ihm  in  Seinen  Yotis  gemachte  Vor» 
schlag:  die  gründliche  Untersuchung  der 
streitigen  Punkte  durch  den  Ober  -  Präsiden- 
ten vornehmen  zu  lassen,  bei  den  beiden  an- 
dern Herrn  Censur- Ministern  (welche  sich 
unbedingt  für  die  sofortige  Ertheilung  der  von 
dem  etc.^u««eerbetenenConcession  entschieden 
hatten)  keine  Zustimmung  gefunden  hätte, 
und  rieth  dem  Busse,  im  eigenen  Interresse 
und  zur  endlichen  Beseitigung  aller  Beden«* 
ken,  den  Buchhändler  Herrn  Ensün  (auf  den 
sich  der  etc.  Busse  als  einen  Mann,  der  sich 
ebenfalls  für  ihn  ausgesprochen,  berufen  hatte) 
zu  ersuchen,  die  nöthigen  Ermittelungen  bei 
der  JSeimerschen  Familie  und  namentlich  bei 
Herrn  Reimer  dem  Sohn^  als  jetzigem  Verwal- 
ter der  Buchhandlung,  übernehmen  zu  wollen. — 
Der  etc.  Busse  erklärte  sich  hierauf,  so  sehr 
sich  sein  Gefühl  dagegen  sträubte,  bereit,  auch 
diesen  Weg  einzuscUagen. 
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Herr  EnsUn  war  so  freandlicli,  ihm  sehon  ' 
nach  einigen  Tagen  fda. Resolut  einer  mit 
Herrn  Rehmer  junior  gehabten  Beapreehmig 
Bchriftlich  za  melden:  dass  Letzterer,  allere 
dingi^  Jbei  den,  von  seinem  verstorbenen  Ya« 
ter  gemachten  ^  Einwendonffen  behanre  and 
seine  Anspräche  hanptsäcfilich  daraaf  be« 
grände,  dass  es  in  dem,  mit  dem  varjrtorbe« 
nen  Geh.  Baith  Otatui  geschlossenen  Ver- 
trage aosdrüii^hlich  heisse :  vDie  Herrn  Omm 
Wand  Reimer  vereinigen  sich  zar  Fortaetzong  , 
»des  Ai/«fafidischen  Journals;«  somit  könn- 
ten die  Otcmiischen  Erben  nicht  etfueHig 
über  die  Fortsetzung  desselben  vertflgoi» 

Unterm  13.  Mai  übersandte  der  etc.  Bueee 
Sr.  BxceUenz  dem  Herrn  Minister  üteMom 
das  in  Bede  stehende  Schreiben  mid  beglei- 
tete ^  mit  folgender  YorsteUang: 

»pp.  Herr  Aetmer  der  Sohn  weiss  nichts 
Anderes  geltend  za  machen  als  die  ans  dem 
Contracte  seines  Yaters  mit  dem  verstorbe- 
nen Oeann  entnommenen  Worte:  dass  beide 
sich  zur  Fortsetzung  des  Journals  MusMifsl 
hatten.  Der  einfache  Sinn  dieser  Worte 
ist  offenbar  der ,  dass  Oeamn  die  Bedactioii 
und  Herausgilbe  ^  —  Jtetffier  dagegen  den 
Druck  und  Verlag  der  Zdtschrift  tbemdH 
men  woUe^w 

»Dass  der  verstorbene  Reim^i  oder  Ja 
die  Aeifnersche  Buchhandlung  ein  aussdiKess-> 
liebes  Privilegium  zur  Herausgabe  oder  ein 
alleiniges  Yerlanrecht  fttr.das  Journal  be- 
sitze^ behwiptet  Herr. JMsisr  dbr  80km  aelhsi 
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nicht  and  die  bei  Ew.  Excellenz  hohem  Mi- 
nisteriom  vorhandenen  Acten  werden  gewiss 
ergeben,  dass  ein  eTolches  nie  ertheilt  wor- 
den ist«. 

»Eine  Concet^sion  zur  Pablication  ein^ 
wissenschaftlichen  Zeitschrift,  soll,,  wie  die 
gesetzlichen  Bestimmungen  (Circalar  -  Y erfS- 
gang  vom  23.  Mai  1834  and  Rescript  des 
Minist,  des  Innern  vom  11.  Febraar  1836) 
vorschreiben,  nur  einem,  mit  der  nöthigai 
wissenschaftlichen  Bildung  versehenen  Manne 
vom  Fach ,  also  in  unserem  Falle  nutr  einem 
Ar%te^  niemals  aber  einem  Buchhändler  er- 
theilt werden.« 

»Diese  gesetzlichen  Vorschriften  waren 
dem  verstorbenen  Reimer  vollkommen  be- 
kannt und  als  ich  wegen  des,  in  seinen  Ver- 
lage fortzusetzenden  Journals  mit  ihm  unter- 
handelte, war  Er  es,  der  mich  darauf  auf- 
merksam machte  und  mich  schriftlich  veranlasste 
die  für  den  Redacteur  erforderliche  Conees- 
sion  nachzusuchen.  Der  eigenhfindige  Brief 
Reimers  (vom  5.  März  c.)?  welcher  dies  ent* 
hält,  ist  von  mir  als  Beilage  No.  1.  mit  ei- 
nem Promemorift  an  das  liohe  Ministerium 
des  Innern  eingereicht  worden  und  muss 
gegenwärtig  Ew.  Excellenz  zur  geneigten 
Kenntnissnahme  vorliegen.  Dass  derlteMMr 
überzeugt  war,  die  hohe  Behörde  werde  mir 
diese  Concession  gewiss  ertheilen  und  dass 
in  meiner  Person  hierbei  nichts  entgegen- 
stehe, hat  er  in  jenem  Schreiben  una  durch 
dasselbe  genügend  dargetban.  Als  ich  aber, 
den  anmfunslichen  und  eigennätzigen  Bedin* 
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güßgm^  die  der  Reimer^  im  yolltteii  Wid4nr* 
spnieh  mit  seinea  flräheren  YevhMAMiifeii» 
mir  za  stellen  fflr  rot  fand,  mich  niehf  fB* 
gen  wollte,  den  verkehr  mit  ihm  abbraeh 
nnd  einen  andern  Ydrieger  annahm:  da  trat 
er  mit  seiner  Remonstration  auf  nm  die  Er* 
theilung  der  Concession  aui  inhibiren,  als  ob 
diese  nicht  zum  Schatze  der  Wissenschaft 
nnd  im  Interesse  des  Staates,  sondom  nnr 
om  das  Geld-Interesse  eines  Bachhändlers  M 
sichern,  gesetzlich  verordnet  wSre.(c 

»Unter  diesen  Umständen  kann  idi  non 
mein  Oesach:  mir  die  erbetene  Coneesmod 
auf  das  schlenniffste  ertheilen  so  wollen,  nnr 
wiederholen,  indem  Jede  Yerzdgeninff  das 
wissenschaftliche  Interesse  des  Untemramens 
hothwendiff  beinträchtigen  moss.  meine  per» 
sönliche  Ehre  aber,  sowohl  dürcn  das  onM« 
bfirlicbe  Einschreiten  des  Reimm\  bei  den  lo<* 
hen  Ministerien ,  als  anch  darch  beleidigende 
Jonmal- Artikel,  welche  er  durch  den  uraek 
za  veröffentlichen  sich  erlaubt  hat  9  und  wo« 
von  eine  Probe  jenem  voq  mir  eincereielH 
ten  Promemoria  beiliegt,  schon  seit  Monatm 
angegriffen  wurde.«    ^' 

»Den  Aetmerschen  Erbem  darf  ei  men 
nes  Erachtens  fiberlassen  Meibea^  In  losieff^ 
sten  Falle,  ihre  Ansprüche  durch  ein  weite- 
res Verfhhren  gegen  die  Fran  Wittwe  ^saum 
oder  gegen  mich  geltmid  zu  machen^  M« 
wiss  aber  kann  es  ihnen  nicht  vogestäiidea 
werden,  mit  solchen,  in  kdnerie(  Art,  weder 
bis  jetzt  begrfindetm  noch  Jemals  rechdidi 
zu  begrOndenden  fiänwendniigen  |  die  VMMi>» 
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Setzung  des  ältesten  der  jetztStbestehenden 
med.  Journale  Monate  lang  hinzuhalten. 

»Ew.  Excellenz  strengen  Unpartheilichkeit 
vertrauend  sehe  ich  nunmehr  einer  recht 
baldigen  Gewährung,  meines  Gesuchs  entge* 
gen.    Der  ich  u.  s.  w.«  y 

Da  nach  Verlauf  von  mehr  als  drei  Wo« 
eben  dem  etc.  Bu%%e  hierauf  eine  Resolution 
nicht  zu  Theil  geworden  v^ar,  so  nahm  er 
sich  die,  bei  der  Dringlichkeit  der  Umstände 
und  dem  mit  jedem  Tage  der  Verzögerung 
sich  fär  ihn  steigernden  Nachtheil  wohl  zb 
entschuldigende  Freiheit,  den  Herrn  Ober-PrS- 
sidenten  zu  bitten,  den  Buchhändler  Reimer 
den  Sohn  .  in  einem  möglichst  bald  festzu- 
set7^enden  Termin  über  seine  Ansprüche,  die 
bisher  noch  gar  nicht  substanziirt,  sondern 
nur  einfach  behauptet  worden  waren,  ver- 
nehmen und  demnächst  an  die  betreffenden 
Ministerien  darüber  berichten  zu  wollen. 
Das  Königliche  Ober -Präsidium  fand  aber 
die  beantragte  Erörterung  unstatthaft,  weil 
über  die  ihrem  Wesen  nach  rein  privatrecht- 
lichen Ansprüche  des  Reimer  Demselben  eine 
Entscheidung  nicht  zustände,  sondern  diese 
eventuel  an  die  competente  Gerichtsbehörde 
zu  verweiscQ  wäre. 

Der  etc.  Busse  sah  sich  deshalb  gen&- 
thiget  bei  Seiner  Majestät  dem  Könige  sich 
über  die  Verzögerung  der  Concession  zu  be- 
schweren, und  hatte  die  Genugthuung  fol- 
gende Allerhöchste  Kabinets  -  Ordre  zu  er- 
halten: 


ZTII 


»Ich  babe.  nAoh  dem  Aber  Ihre  Vor- 

« 

üeUuug  vom  11.  Juni  empfangeneh  Be- 
icht, die  betreffenden  Minister  ermftchti- 
i^ety  Ihnen  die  nachgesuchte  Conoession 
^ur  Fortsetzung  des  jEftf/eleHidUschen  Jonr- 
lals  der  praktischen  Heilkonde  ohne  wei- 

i 

;ere  Anstandnahme  zn  ertheilen» 

Sans-douci,  den  19«  Auguit  1842. 

Friedrich  Wilbelm. 


in  den  Med.  Rath  Dt,  Butse  su  Berlin. 


f 


Jonrn,  Bd.  XCIV.  St.  4.  ♦* 


I 

Als,  in  Folge  dieser  Ordre,  bis  zum 
29»  Aagast  Seitens  der  Hohen  Ministerien 
dem  Unterzeichneten  ein  Bescheid  nicht  za- 

Sekommen  war,  wandte  derselbe  sich  an  ee- 
achtem  Tage  mit  einer  Eingabe  an  qes 
Herrn  Ministers  des  Innern  Grafen  von  Ar- 
nim Excellenz  unter  Beifägung  der  Allerhöch- 
sten Kabinetsordre  in  Originaii  and  wie- 
derholte später  (am  7.  September)  die  Bitte 
um  mögliche  Beschleunigung  der  Sache 
persönlich  bei  Demselben.  Der  Herr  jMinister 
hätte  die  Güte  dem  Busse  zu  eröffnen :  »dass 
der  Allerhöchste  Befehl  Seiner  Majestät  an 
die  Ministerien  ihm  zur  Zeit  noch  nicht  za- 
gegangen wäre,  sich  aber  gewiss  schon  in 
den  Händen  des  Herrn  Minister  Eichhorn  be- 
finden müsse:  er  hätte  indess,  da  nach  der 
eingereichten  Ordre  die  Ertheilung  der  Con- 
cession  durchaus  keinem  Zweifel  nnterlie^en 
könne,  die  nöthige  Verfügung  sofort  vollzo- 
gen und  den  beiden  andern  Herrn  Ministern 
zur  Mitzeichnung  zugesendeta 


Hierauf  ward  dem  Unterzeichneten  am 
15.  September  c.  nachstehender  Ministerial- 
Bescheid  zugefertiget: 


Ew.  pp.  eröffnen  wir  auf  die  Eingabe 
vom  29.  V.  M.  unter  Rückgabe  der  Original - 
Anlage,  dass  der  Herr  Ober -Präsident  der 
Provinz  Brandenburg  heute  von  uns  ermäch- 
tiget worden  ist,  Ihnen  die  nachg^esnchte  Er- 
laubniss  zur  Fortsetzung  der  Zeitschrift: 


/  « 


^C  W,  Hufdand^M  Journal  der  prakii* 
sehen  Heühmde« 

zn  eriheileiL 

Berlin,  den  1.  Septenlber  1842. 

*  ■ 

Die    Minifter 

derGeistlicIien,  Unter-    des  Innern    der  auswirtifea  An« 
rieliU  etc.  Angelegen-  gelegmlieltsn, 

heilen  Fllr  deateften 

(gez.)  BMaMmmm    JLivtaiu  ▼•  Tfeltot 

ff 

An 
den  K6nigl.  Med.  Rath 
Herrn  Holniedicui  Dr.  Busse 
Wohlgeboren 
hier. 
7800  P.  A« 


Unterm  23.  ej.  (praesentirt  den  26.  ej.) 
ward  ihm  die  Concession  Seitens  des  Herrn 
Ober -Präsidenten  der  Provinz  Brandenbarg 
(gez.  V.  Meding)  zugefertiget 

Wenn  der  Unterzeichnete  in  der  vor- 
stehenden .Geschichtserzihlang  vielleieht  zn 
ausführlich  gewesen,  eß  bittet  er  die  geehr- 
ten Leser  dieser  BUtter  deshalb  nmEntscholdi- 
gung.  Es  masste  ihm  aber  Alles  daran  lie- 
gen, wegen  der  langen,  nnverscholdeten  Yer- 
zöfferang  vollkommen  gerechtfertiget  vor  dem 
Publicam  zu  erscheinen.  —  In  der  Hoffnong, 
dass  ihm  dies  gelungen  sei,  fibergiebt>  er 
hiermit  die  ersten  vier  Hefte  des  Jahrkanges 
1842  der  Oeffentlichkeit  mit  dem  ergebensten 
Danke  an  alle  Die,  welche  ihn  'bisher  mit 


Beiträgen  beehrt  haben,  und  mit  der  drin- 
genden Bitte  an  das  gesammte  Deatsche 
ärztliche  Publicum  um  thätige  Theilnahme  an 
seinem  schwierigen  Unternehmen.  —  Er  er- 
laubt sich  hierbei  nochmals  auf  das,  im  er- 
sten Hefte  des  laufenden  Jahrganges  befind- 
liche Vorwort  aufmerksam  zu  machen,  in  wel- 
chem die  Principien  niedergelegt  sind,  die 
er  bei  der  Redaction  der  Zeitschrift  zu  be- 
folgen gedenkt. 

Berlin^  den  27.  September  1842. 

Busse^ 


I*         \ 


I. 

Icharlach  auf  der  Schleim- 
haut des  Darmcanals. , 


Van 


Dh    Jod  I, 

praktischem  Antt  in  Berlin. 

(Mit  einem  Zusatz  des  Herausgebers). 


Es  war  im  October  des  Jahres  1840, 
s  ich  Gelegenheit  hatte  einen  Krankbeits- 
11  zu  beobachten,  den  ichgleieh  bei  seinem 
sten  Auftreten  als  Scarlatina  auf  den 
chleimhäuten  des  Danncanals  diagnosticirte, 
»gleich  Krankheitssymptome  vorhanden  wa-^ 
n,  welche  leicht  zu  irgend  einer  anderea 
anahme  verleiten  konntent  Ich  war  damals 
it  der  Richtung  der  neueren  naturhistori- 
hen  Schule  nur  ganz  im  AUgemeinen  be^ 


kannt,  nnd  die  Schriften  von  Eisenfdmm  nnd 
Jahn  über  Enantheme  und  Entexantheme  sind 
mir  erst  später  zn  Händen  gekommen,  da- 
hingegen kannte  ich  die  Arheit  von  Alher$ 
über  innere  Exantheme.  Da  nnn  Albers  im 
Allgemeinen  zu  einem  mehr  negativen  Re- 
sultate gelangt  ist  und  da  er  mit  Bestimmt-, 
heit  sagt: 

»dass  Masern,  Scharlach^  Roseola  mid 
»Röthein  in  dem  Darmcanaie  beobachtet 
»seien,  ist  seither  noch  nicht  zur  Kunde 
»gekommen.« 

so  schien  es  mir  interessant,  einen  Fall  zu 
veröffentlicHen ,  welcher,  dieser  Behauptung 
gegenüber,  das  Vorkommen  des  Scharlachs 
auf  der  Schleimhaut  des  Nahrun^skanals  be- 
stätigt, und  zwar  auf  eine  Weise,  die  eben 
so  stringent  ist,  als  es  überhaupt  möglich 
wird,  bei  der  inneren  Medicin  einen  Beweis 
zu  fähren,  namentlich  dann,  wenn  die  Krank- 
heit, wie  es  hier  der  Fall  war,  glücklich 
abläuft. 

Am  6.  October  1840  wurde  meine  ärzt- 
liche Hilfe  für  die  vierjährige  Tochter  des 
Kaufmanns  T.  in  Anspruch  genommen.  Ich 
kannte  das  Mädchen  von  dem  Momente  sei- 
ner Geburt  an :  es  hatte  im  zweiten  Lebens- 
jahre an  einer  heftigen  Lungenentzündung 
und  späterhin  an  einem  croupartigen  katar- 
rhalischen Husten  gelitten.  Es  war  ein  ge- 
sundes, kräftiges,  gut  genährtes,  vollsaftiges 
Kind,  mit  rundem  Kopfe  und  hoch  gewölbter 
Brost.     Die  Mutter  erzählte  mir,  dass  das 
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Kind  schon  seit  einigen  Tagen  unwohl  sei, 
dass  sie  diess  Unwohlsein  für  Etwas  leicht 
Vorübergehendes  gehalten  habe,  dass  sie 
aber  jetzt  meine  ärztliche  Hilfe  daram  in 
Anspruch  nehme,  weil  die  ungewöhnliche 
Farbe,  und  die  ungewöhnliche  Häufigkeit  der 
Stuhlgänge  des  Kindes  sie  ängstigten.  Uebri-- 
gens  wusste  sie  nichts  Bestimmtes  über  den 
Anfang  des  Erkrankens  anzugeben.  Als  ich 
die  kleine  Patientin  untersuchte,  überzeugte 
ich  mich  augenblicklich,  dass  hier  eine  be« 
deutende  Erkrankung  vorhanden  war.  Das 
Mädchen  pflegte  sonst  sehr  ungezogen  zu 
sein  und  schrie  aus  vollehi  Halse,  sobald  es 
den  Doctor  nur  erblickte;  diessmal  war  das 
Kind  ruhig  und  stellte  der  Untersuchung 
keine  absichtlichen  Hindernisse  entgegen.  Es 
lag  da  mit  hochrothem  Gesichte  qnd  einem 
verdächtigen  Glan^ze  der  Augen.  Die  Stirn 
und  der  Hinterkopf  fühlten  sich  w^m  an, 
die  ganze  übrige  Hautoberfläche  war  trocken 
und  brennend  heiss;  besonders  wurde  diese 
Hitze  am  Unterleibe  und  zwar  in* der  Regio 
hypogastrica  bemerkt.  Meine  innere  Hand- 
fläche wurde  an  dieser  Stelle  von  einem  ganz 
eigenen  fast  schmerzhaften  Brennen  getrof- 
fen, welches  noch  Minuten  lang  nach  der 
Untersuchung  auf  eine  fühlbare  und  so  unan- 
genehme Weise  fortdauerte,  dass  ich  unwill- 
kührlich  das  Verlangen  fühlte,  meine  Hand 
mit  kaltem  Wasser  abzukühlen.  Uebrigens 
war  der  Unterleib  empfindlich,  und  wenn  man 
einen  tiefen  Druck  in  der  Lebergegend  oder 
nach  dem  Coecum  zu  ausübte,  so  schrie  das 
Kind  nicht  bloss  sehr  heftig,  sondern  es  ver- 
zog dabei  die  Gesichts-  und  namentlich .  die 
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Lippenmimkeln  auf  so  charakteristische  (den 
tranzösischen  Kinderärzten  wohlbekannte) 
Weise,  dass  ich  augenblicklich  den  Unterleib 
und  zwar  die  bezeichnete  Stelle  desselben 
als  den  Locus  affectus  betrachtete.  Ob  die 
Krankheit  mit  einem  Froste  angefangen  hatte, 
das  wusste  die  Mutter  nicht:  mit  Sestimmt- 
heit  aber  erzählte  sie,  dass  das  Kind  nicht 
'gebrochen,  sondern  dass  die  Krankheit  plötz- 
lich mit  sehr  häufigen  und  dunkelgrünen  Stuhl- 
Sängen  vor  einigen  Tagen  begonnen  habe, 
liese  Stuhlgänge  dauerten  noch  fort,  sie 
hatten  die  Farbe  der  Wallnussblätter «  ro- 
chen sehr  stark,  und  waren  so  häufig,  dass 
das  sonst  sehr  reinliche  Kind  alles  unter  sich 
machte.    Durch  irgend  eine  äussere  das  Re- 

ßimen  betreffende  Schädlichkeit  waren  diese 
urchfälle  nicht  herbeigeführt  worden.  Ab 
ich  der  kleinen  Kranken  etwas  zum  Trinken 
reichte,  bemerkte  ich  ein  Hinderniss  wäh- 
rend des  Schluckens  und  bei  der  Untersu- 
chung de»  Mundes  zeigte  sich  die  Zunge 
nicht  bloss  rein,  sondern  Jast  hoehroth  ge^ 
färbt^  das  Zäpfchen  und  die  Mandeln  toaren 
ebenfalls  gerötheU  Der  Puls  des  Kindes  war 
kaum  zu  zählen,  weder  an  der  Radialarterie, 
noch  an  den  Carotiden;  die  Respiration  war 
rasch,  aber  nicht  hörbar.  Die  kleine  Kranke 
war  freilich  nicht  so  ungezogen,  als  sie  sonst 
zu  sein  pflegte,  aber  eine  wesentliche  Trü- 
bung des  Bewusstseins  schien  bei  ihr  nicht 
statt  zu  finden,  denn  sie  beantwortete  meine 
Fragen  ziemlich  richtig  und  verwandte 
ihre  kindliche  Aufmerksamkeit  noch  auf  die 
sie  zunächst  interessirenden  Gegenstände. 
Sie  hatte  bis  jetzt  noch  an  keiner  exanthe-* 


matischcn  Krankheit  gelitten  and  auch  im 
Augenblicke  war  die  Haut  ganz  rein  und 
frei  von  jedem  Ausschlage. 

Nach  der  ersten  Untersuchung  betrach- 
tete ich  den  Zustand  als  einen  Morbus  fiens, 
d.  h.  ich  sagte  zu  mir,  dass  fär  meine  di- 
agnostische Fähigkeit  das  Krankheitsbild  noch 
nicht  charakteristisch  ^enug  gefärbt  9ei,  um 
jetzt  schon  dem  speciellen  Falle  einen  be- 
stimmten nosologischen  Platz  anweisen  za 
können.  Ich  dachte  daran,  dass  hier  ein 
exanthematischcr  und  möglicherweise  ein  scar* 
latinöser  Process  statt  finden  könne.  Zu  die- 
ser Voraussetzung  bestimmten  mich  mehr- 
fache Umstände:  das  Kind  hatte  nämlich  bis 
dahin  noch  an  keiner  Ausschlagskrankheit 
gelitten;  ich  hatte  in  derselben  Zeit  Gele- 
genheit gehabt  ganz  normal  verlaufende  spo- 
radische Scharlachfälle  zu  behandeln;  die 
Zunge  und  der  hintere  Theil  der  Mundhöhle 
waren  geröthet;  das  Kind  hatte  eine  leichte 
Beschwerde  beim  Schlingen;  der  Puls  war 
ungewöhnlich  accelerirt  und  die  Haut  brannte 
aaf  eine  so  eigenthumliche  und  stechende 
Weise,  wie  ich  es  oft  im  Beginne  und  im 
Verlaufe  des  Scharlachs  schon  früher' beob- 
achtet hatte.  Ich  verordnete  Nitri  und  Vini 
stibiati  ana  Drachm.  ß.  in  Unc.  jii.  Wasser 
und  Unc.  j.  Syrupus  Althaeae  gelöst  alla 
Stunden  einen  Kinderlöffel  voll. 

Am  folgenden  Tage  konnte  ich  die  kleine 
Kranke  erst  gegen  Abend  besuchen.  Es 
hatte  sich  der  Znstand  in  den  letzten  vier- 
nndzwanzig  Stunden    auf   sehr    bedrohliche 
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Weise  verändert.  Während  alle  am  vorigen 
Tage  bemerkten  Symptome  in  noch  verstärk- 
tem Grade  fortdauerten',  so  war  nan  aoch 
der  Kopf  offenbar  in  Mitleidenschaft  gezogen 
worden.  Die  Kranke  lag  bewusstlos  da  mit 
halbgeöffneten  Angen;  die  Pupille  zog  sich 
bei  der  Annäherung  eines  brennenden  Lich- 
tes noch  regelmässig  zusammen ;  der  Sopor 
war  so  gross,  dass  selbst  beim  heftigen  Drucke 
des  kleinen  Fingers  oder  der  grossen  Fuss- 
zehe  kein  Schmerzenslaut  geäussert  wnrde. 
Die  schmerzhafte  Empfindlichkeit  im  Unter- 
leibe, namentlich  nach  der  rechten  Seite  hin 
hatte  sich  seit  gestern  offenbar  gesteigert; 
denn  ungeachtet  des  tiefen  Sopor,  verzog 
doch  das  Kind  augenblicklich  die  Gesichts- 
muskeln und  stiess  auch  wohl  einen  Schmer- 
zenslaut aus,  wenn  ich  nur  leise  die  bezeich- 
nete Stelle  mit  der  Hand  berührte.  Die 
Stuhlgänge  dauerten  auf  gleiche  Weise  fort, 
sie  waren  von  dunkelgrüner  Farbe  und  schlei- 
mig zäher  Consistenz.  Da  das  Kind  Alles 
unter. sich  machte,  so  konnte  die  Zahl  der 
Stuhlgänge  nur  im  Allgemeinen  nach  der 
Zahl  der  untergelegten  Windeln  bestimmt 
werden  und  demnach  hatte  es  mindestens 
10  Ausleerungen  gehabt.  Aus  demselben 
Grunde  kann  ich  weder  ober  die  QualiAt 
noch  Quantität  des  Urins  etwas  Näheres  an- 
geben. 

Gewiss  wird  hier  Jeder  augenblicklich 
an  eine  Kopfafliection  denken;  das  that  auch 
ich  und  demgemäss  leitete  ich  meine  Behand- 
lung ein,  weil  ich  vor  allen  Dingen  einer 
möglichen  Exsudation   im  Gehirn  begegnen 


zu  müssen  glaubte.  Doch  konnte  ich  den 
Krankheitsfall  weden  für  eine  Arachnitis, 
noch  Encephalitis  erkennen^  weil  die  Krankheit 
ohne  Erbrechen  mit  häufigen  und  dankelgrü- 
nen  Stuhlgängen  angefangen  hatte,  weil  alle 
Symptome  anders  gruppirt  waren,  als  ich  sie 
sonst  bei  Entzündung  dei*  Gehirnhäute  beob- 
achtet hatte  und  weil  endlich  ungeachtet  des 
tiefsten  Sopor's  die  schmerzhafte  Empfind-^ 
lichkeit  des  Unterleibes  von  dem  Kinde  den- 
noch percipirt  wurde.  Demgemäss  glaubte 
ich,  dass,  während  sonst  das  Gehirn  auf  den 
Yerdauungscanai  sympathisch  afficirend  ein- 
zuwii'ken  pflege,  in  diesem  speciellen  Falle 

Srade  umgekehrt  der  zuerst  erkrankte  Ver- 
anungscanal  sympathisch  afficirend  auf  das 
Gehirn  einwirke.  Ich  habe  schon  oben  er- 
wähnt, aus  welchen  Gründen  ich  hier  an  den 
Vorgang  eines  exanthematischen  und  nament- 
lich eines  scarlatinösen  Processes  dachte; 
indem  ich  nun  diese  Gedankenreihe  verfolgte^ 
so  musste  ich  natürlich  zu  der  Annahme 
kommen,  dass  Iner  ein  aearlatinöner  Pro-* 
eess  in  der  Schleimkaut  des  Darmeanah 
vorgehe^  dass  dieser  sich  ausser  den  allgemein 
nen  fieberhaften  Erscheinungen  durch  ein^ 
schmerzhafte  Empfindlichkeit  in  der  Leber- 
und Coecai- Gegend  kundgebe,  und  dass  die 
Gehirnhäute  entweder  bloss  sympathisch  affi- 
cirt,  oder  in  dem  Scharlach-Processe  gleich-^ 
zeitig  involvirt  seien« 

So  paradox  auch  diese  Ansicht  vielen 
Aerzten  erscheinen  mag,  so  hat  sie  sich  doch 
späterhin,  wie  aus  dem  Verlaufe  der  Krank- 
heitsgeschichte erhellen  wird,  aufs  Glänzend- 
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sie  bestfitigt,  und  ich  fühle  demnach  gar 
wohl,  dass  ich,  um  von  mir  den  Verdacht 
des  blinden  diagnostischen  Zufalls  abzuwei- 
sen, verpflichtet  bin,  weitläufiger  auseinan- 
derzusetzen, wie  dieser  übrigens  gar  nicht 
neue  Gedanke  sich  in  mir  vorbereitet  hatte 
und  wie  ich  zur  Anwendung  desselben  aaf 
den  speciellen  Krankheitsfall  geleitet  wurde. 
Ich  werde  dies  aber,  um  hier  die  Kranken« 
geschichte  nicht  durch  Raisonnemcnts  zu  un- 
terbrechen, weiter  unten  versuchen. 

Ich  Hess  das  Haar  des  Kindes  abschee- 
ren  und  6  grosse  deutsche  Blutegel  in  die 
Schläfengegend  ansetzen :  nachdem  diese 
mehrere  Stunden  geblutet  hatten,  wurde  der 
Kopf  mit,  einer  Eiskappe  bedeckt  Um  die 
Füsse  legte  ich  Flanelllappen ,  welche  vorher 
in  eine  starke  Senfabkochung  getaucht  wa- 
ren. Innerlich  verordnete  ich  Kali  nitrid 
Drachm.  ß.  in  Dec.  Althaeae  Unc.  iij.  und  Sy- 
rupi  Althaeae  Unc.  j  gelöst,  und  ausserdem 
Pulver  aus  Calomel  gr.  j  und  Magnes.  ear- 
bon.  gr.  ü;  alle  Stunden  abwechselnd  »i 
nehmen,  so  dass  das  Kind  alle  zwei  Stan- 
den einen  Gran  Calomel  und  einen  Kinder- 
löffel voll  von  der  bezeichneten  Mixtur  bekam. 

Als  darauf  am  folgenden  Morgen  jene 
oben  erwähnte  Empfindlichkeit  des  Unterlei- 
bes noch  stärker  hervortrat^  Hess  ich  auch 
dort  6  Blutegel  ansetzen,  und  nachdem  diese 
abgefallen  waren,  den  Unterleib  fortwährend 
mit  warmen  Cataplasmen  aus  Camillen  und 
Hafergrütze  bedecken.  Uebrigens  wieder- 
holte  ich  gegen  die   Familie   meine   schon 
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iher  ausgeaprochene  höchst  bedenkliche 
ognose,  und  desshalb  wurde  Herr  Geheim- 
th  Dr..Bare%  noch  gegen  Abend  binzage- 
fen.  Er  verordnete  noch  einmal  6  Biotegel 
die  8tirn  anzusetzen,  während  auch  ihm 
^  Fortsetzung  des  übrigen  Heil  -  Apparates 
ssend  erschien. 

In  einer  Consoltation,  welche  ich  am  9. 
ioher  mit  Herrn  Geheimrath  Bare»  wegen 
^ses  Krankheitsfalles  hatte,  sprach  ich  ge- 
n  ihn  die  oben  erwähnte  diagnostische 
isicht  ans.  Es  war-  eigentlich  nicht  mö^- 
h  über  eine  Ansicht  zu  disputiren,  ^welche 
en  so  wenig  sich  im  Augenblicke  bewei«* 
a  Hess,  als  sie  andererseits  gradeza  negirt 
^rden  konnte.  Desshalb  gab  er  im  Allge^ 
(inen  zwar  die  mögliche  Richtigkeit  dcHr 
agnose  zu,  versicherte  aber  gleichzeitig, 
SS  er  bis  Jetzt  noch  nicht  Gelegenheit  ge- 
bt habe,  eine  Anomalie  des  Scharlachs  za 
obachten,  wobei  gerade  die  Schleimhaut 
s  Darmcanals  afficirt  gewesen  wäre  und 
^,  wie  hier,  nicht  eine  Metastase  des  Schar« 
h^  von  der  äussern  Haut  auf  die  Schleim-^ 
ut  stattfinde,  sondern  wo  die  Scbleimhäoft 
rade  die  zuerst  und  vorzüglich  afflcirtü' 
ovinz  sein  müsste.  Uebrigens  tbeilten  wir 
ivohl  in  prognostischer,   als  in  therapeutif«^ 

ler  Hinsicht  dieselbe  Ansicht 

♦  • 

Am    10.    October.     Die    Erscheinungen 

d  ganz  dieselben  geblieben,  die  Hitze  der 

lut  ist  brennend  und  stechend;   der  kanin 

zählende  Puls    ist   voll;   die  Respiration 

w  acceterirt,  aber  nicht  hörbar;  die  schmerz« 
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hafteEmpfindlichkeit  desUnterleibes  scheint  die- 
selbe geblieben  zu  sein,  so  viel  bei  dem  tiefea 
Sopor  sich  beurtheilen  liess.  Wenn  es  endlick 
nach  langem  Schütteln  und  Rütteln  dahin  ge- 
kommen war,  dass  das  Kind  die  Angen  öffineie. 
so  starrte  es  mit  stierem  Blicke  und  mit  er- 
weiterter Pupille  vor  sich  hin,  und  wem 
man  ein  brennendes  Licht  dem  Auge  gegeiH 
über  in  einer  massigen  Entfernung  hielt«  fO 
pflegte  das  Kind  in  die  Flamme  des  Lichtes 
ganz  automatisch  hineinzugreifen.     Die  Stuhl- 

fange  sind  noch  eben  so  häufig  und  habea 
ieselbe  Farbe  wie  früher^  die  Uantober- 
fldche  ist  rein  und  frei  von  jedem  Scharlach- 
ausschlage;  die  Wunden  der  Blutegelstiche 
fangen  an  zu  eitern.  Es  wird  auf  dieselbe 
Weise  mit  dem  Calomel  und  dem  übrigen 
Heilapparate  fortgefahren. 

Am  II.  October.  Die  Stuhlgänge  wa- 
ren während  der  Nacht  nicht  so  häufig  als 
früher  erfolgt,  sie  sahen  nicht  mehr  dunkel- 
grün aus,  sondern  hatten  eine  mehr  bell- 
grüne Farbe,  den  CalomeU  Stühlen  j^leicbend; 
dahingegen  hatte  sich  Erbrechen  eingestellt^ 
welches  hin  und  wieder  sturzweise  erfolgte. 
Das  Kind  trank  jetzt  sehr  gierig,  ohne  den 
Wunsch,  zu  trinken,  auf  irgend  eine  Weise 
zu  äussern.  Wenn  man  ihm  nämlich  den 
Wasserbecher  an  den  Mund  hielt,  so  biss  ei 
mit  den  Zähnen  fest  hinein  und  leerte  iba 
bis  auf  den  letzten  Tropfen  aus;  sobald  man 
aber  den  Becher  vom  iMunde  entfernte)  so 
verfolgte  es  denselben  mit  dem  matten  und 
gebrochenen  Auge;  In  der  Regel  pflegte 
das  Kind   das   eben  Getrunkene   auch  bald 
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eder  in  vollem  Strome  aaszubrechen.  Die 
ntegelstiche  eiterten  fort,  und  schienen 
ih,  namentlich  an^^  Unterleibe,  in  tiefe  6e* 
liwüre  verwandeln  zu  wollen.  Die  Augen, 
;lche  stets  mit  Wasser  angefüllt  waren 
wahrscheinlich  weil  die  secernirten  ThrSnen 
;ht  mehr  durch  die  Puncta  lacrymalia  auf» 
tsogen  wurden),  sanken  in  die  Qrbiten  zu- 
ck. Der  Mund  schien  vom  Calomel,  we- 
in bis  jetzt  20  Gran  verbraucht  waren,  af- 
irt  zu  sein;  deshalb  wurde  das  Mittel  aus- 
setzt und  bloss  mit  der  Nitrum- Auflösung, 
t  den  Eisumschlägen  um  den  Kopf  und 
n  warmen  Cataplasmen  auf  den  Unterleib 
rtgefahren.  Als  Getränk  erhielt  das  Kind 
1  Gemisch  aus  Taubenbröhe  und  Milch. 

Am  12.  Oc tober  stand  das  Krankheits- 
d  in  seinem  Zenithe,  und  ich  will  dess- 
Ib,  um  es  dem  Leser  möglichst  anschaulich 

machen,  hier  wörtlich  dasjenige  abschrei- 
n,  was  ich  darüber  in  meinem  Tagebuche 
rmerkt  hatte.    Das   Kind   lag    bewussUos 

mit  halbgeschlossenen  Augen:  die  Pupille 
g  sich  nur  träge  gegen  das  dicht  vors 
Ige  gehaltene  Licht  zusammen,  wobei  ein 
inzeln  der  Augcnlieder  nicht  zu  bemerken 
ir.  Die  Augäpfel  waren  tief  in  die  Orbiia 
teingeaunken^  und  breite^  tiefe^  blaue  Atn- 
n  zogen  sich  um  die  Augenhöhlen  herum^ 
bei  erschien  die  Temporal  -  Gegend  einge- 
nken,  so  dass  das  ganze  Gesicht  viel  Aehn- 
hkeit  mit  der  Facies  choleraica  hatte.  Der 
Is  war  nicht  zu  zählen,  aber  dabei  noch 
imiich  voll;  der  Athem  des  Kindes  war 
seh,  aber  nicht  stertorös;  die  Haut  frei  von 
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jedem  Exanthem,  beiss  and  unangendui 
brennend  anzufiihlen,  nur  die  ExtremiUtei 
waren  kühl,  der  Unterleib  da/^e^en  noch  in- 
mer  sehr  heiss  und  empfindlich,  wenn  aoek 
nicht  in  demselben  Grade  wie  frähen  Die 
Durchßille  hatten  an  Häufigkeit  nachfcelanen 
und  ihre  Farbe  war  vom  Dnnkelgriinen  im 
Hellgrüne  verändert.  Das  Kind  brach  nidt 
selten,  und  zwar  meist  unmittelbar,  nacbdei 
es  eben  getrunken  hatte.  Mit  einer  anersitt- 
lichen  Gier  trank  es  aus  dem  vor  dem  Monde 
gehaltenen  Wasserbecher,  ihn* mit    matten, 

Sebrochenen  Augen  verfolgend,  wenn  er  vei 
en  Lippen  genommen  wurde.  Bis  jeiit 
hatte  die  Kranke  seit  dem  Eintritte  des  St^ 
por^s  noch  kein  Wort  gesprochen,  ja  kaua 
einen  Schmerzenslaut  geäussert  Schon  in 
der  vorigen  Nacht  hatte  die  Krankenwärte- 
rin einen  eigenthämlichen  Geruch  um  dai 
Kind  bemerkt,  den  auch  ich  gleichzeitig  mit 
allen  Anwesenden  heute  zum  erstenmal  deut- 
lich wahrnahm.  Es  war  dies  offenbar  der 
von  Heim  be%ßichnete  specißsche  ScharUuk' 

geruch^  auf  den  ich  weiter  unten  noch  ein- 
mal znräckkommen  werde. 

So  war  denn  hier  ein  Krankheitssustand 
vorhanden,  welcher  theils  durch  jedes  ein- 
zelne der  genannten  Symptome,  theils  doreh 
die  Totalität  derselben  den  behandelnden 
Arzt  zu  einer  Prognosis  pessima  bestinuien 
musste  Denn  hier  war  eigentlich  alles 
schlecht,  bis  auf  einige  negative  Umstände. 
Es  war  gut,  dass  ein  solcher  scheinbarer 
Morbus  acutissimus  nicht  bereits  zum  Tode 
geführt  hatte ;  es  war  gut,  dys  keine  Krämpfe 
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nd  keine  lähmungsartigen  Erscheinungen 
ich  einstellten;  es  war  gut,  dass  dieR^pi- 
ition  sich  während  des  ganzen  Krankheits« 
erlaufes  gleich  blieb.  Endlich  war  die  An- 
ieht,  welche  ich  von  dem  ganzen  Krank- 
eitsprocesse  hatte,  und  die  bei  der  Wahr« 
ehmang  jenes  specifischen  Geruches  wieder 
ibhaft  in  den  Vordergrund  trat,  in  progno- 
tischer  Hinsicht  noch  die  möglich  gfinstigste. 
Ind  doch  war  eigentlich  keine  bestimmte  In- 
i^ation  vorhanden,  da  kein  einzelnes  Sym- 
tom  eine  besondere  Rücksicht  zu  verdienen 
chien.  In  einer  Ansicht  begegneten"^  wir 
ns  beide  (Herr  Geheime -Rath  Bare%  und 
^h)  gleichzeitig.  Wir  sprachen  nämlich  den- 
clben  Gedanken  aus.  dass  das  Krankheits- 
ild  beute  viel  Aehnlichkeit  mü  einer  Ga* 
tromatacie  habe  und  dass,  wenn  derselbe 
Zustand  bei  einem  von  der  Mutterbrust  eben 
ntwöhnten  Kinde  vorkäme,  gewiss  recht 
iele  Aerzte  diesen  KrankheitsTall  fdr  eine 
lagenerweichung  diagnoiticiren  würden.  Ich 
litte  den  Leser,  diesen  Punkt  fest  im  Auge 
<u  halten,  da  ich  später  noch  einmal  darauf 
.urückkommen  werde,  und  in  der  That  die 
ielleicht  sanguinische  Hofftoung  hege,  dass 
lieser  Krankheitsfall  ein  helleres  Licht  über 
aancherlei  pathologische  Zustände  verbreiten 
.önne,  welche  von  vielen,  namentlich  jün- 
geren Aerzten  gar  zu  leicht  mit  dem  Nainen 
ler  Gastromalacie  belegt  werden.  Wir  ver^ 
rdneten  dem  Kinde  Acidi  muriatici  Scrup.  j. 
i  Dec.  Alth.  Uncjii.  und  Syrupi  Alth.  Unc.  j. 
Llle  Stunde  einen  Theelöffel  voll.  Dann  täg- 
ich  gegen  10  Uhr  Morgens  ein  lauwarmes 
lad;  die  Cataplasmen    auf  dem   Unterlöibe 
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worden  fortg;esetzt  und  die  Eiskappe  dann 
aufgelegt,  wenn  das  Gesicht  sich  stark  za 
röthen  anfing. 

Am  13.  Oetober.  Die ^  sehr  verstSndige 
Krankenwärterin  lobte  die  vergangene  Nacnt 
dessbalb,  weil  das  Kind  einigemal  die  Äogen 
von  selbst  geöffnet  hatte;  die  Kleine  (rank 
noch  eben  so  gierig  wie  gestern,  sie  brach 
aber  seltner,  die  ^luhlgänge  waren  massig 
und  hatten  immer  noch  eine  blassgriine  Farbe. 
Auch  auf  mich  machte  das  Kind  einen  bes- 
sern Totaleindruck  als  gestern,  ohne  daas 
ich  mir  eine  genügende  Rechenschaft  davon 
zu  geben  wusste.  Die  Facies  choleraica  war 
es  vor  Allem,  welche  jeden  Arzt  stutzig  ge- 
macht haben  würde,  besonders  jene  tiefen 
blauen  Ringe  um  die  in  die  Orbita  zurückge- 
sunkenen Augen:  es  schien  mir,  als  wenn 
mehr  Turgor  ins  Gesicht  zurückgekehrt  wflre. 
Aber  Eins  war  es,  was  mich  freudig  be- 
rührte, nämlich  ich  bemerkte  heute  zum  er- 
stenmale  eine  beginnende  Abschuppung,  welche 
vom  ürificio  ani  sich  über  die  Glutaeen  bis 
zu  den  Lendenwirbeln  herauf  erstreckte. 
Es  war  eine  dünne,  fast  hornartige  Lamelle, 
die  sich  abzustossen  anfing,  und  die  viel 
Aehnlichkeit  mit  der  Desquamation  des  Schar- 
lachs hatte,  wenn  diese  an  der  Ferse  oder 
in  der  callösen  Handfläche  bei  Personen  ans 
der  niederen  Volksklasse  beobachtet  wird. 
Freilich  dachte  ich  daran,  dass  diese  Ab- 
schuppung möglicherweise  dadurch  zu  Stande 
kommen  könne,  weil  schon  acht  Tage  lang 
das  Kind  alle  seine  natürlichen  Bedürfnisse 
unter  sich  gemacht  hatte;  aber  war  aus  sol- 
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hem  Grunde  bei  so  tiefem  Leiden  nicht 
veit  eher  ein  Decubitus  ffanffraenosus  zu 
rwarten,  als  das  Abstossen  «mer  homartt- 
*en  Lamelle? 

Am  14.  October.  •  Die  Krankheit  ist  of- 
enbar im  Abnehmen,  denn  die  Augäpfel  tre- 
en  sichtbar  wieder  hervor;  die  blauen  Ringe 
im  die  Orbita  sind  nicht  mehr  so  tief  ond 
o  breit  als  gestern.  Auch  am  Bauche  wird 
stzt  die  Desquamation  bemerkbar  und  wenn 
ch  auch  hier  noch  einigen  Zweifel  ffegen 
lie  Natur  der  Abschuppung  darum  hegen 
Lonnte,^  weil  gerade  diese  Stelle  mehrere 
rage  lang  fortwährend  cataplasmirt  worden 
var;  so  überzeugte  ich  mich  doch 

am  1 5.  October  auf  eine  unleugbare  Weise 
lavon,  dass  ich  eine  wirkliche  Scarlatina- 
)esquamation  vor  mir  hatte,  denn  jetzt  löste 
Ach  die  Haut  auch  am  Rücken,  an  der  Brust 
ind  an  den  Extremitäten  in  ziemlich  breiten 
appenartigen  Stücken  ab.  Dabei  erwachte 
las  Bewusstsein  des  Kindes,  es  öffnefe  die 
kugen  von  selbst,  es  deutete  seinen  Wunsch 
;a  trinken  jetzt  mit  irgend  einem  Laute  an. 
)ie  Hauttemperatur  war  eine  fast  normale 
ind  besonders  schien  das  Kind  im  lauwar« 
nen  Bade  sich  behaglich  zu  fühlen. 

Am  16.  October  besuchte  Herr  Geheime- 
lath  Bare%  die  kleine  Kranke  von  Neuem, 
la  er  seit  dem  13.  abgehalten  worden  war, 
liesen  auch  ihm  interessanten  Krankheitsfall 
figlich  zu  sehen.  Er  erkannte  auf  den  er- 
sten Blick  die  günstige  Veränderung,  welche 

Joarm  Bd.  XCIY.  St«  4«  2 
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mit  dem  Kinde  während  sdner  Abwesenheit 
\ßrgegBnge^  war;  er  erkannte  die  Desqo»- 
namtion  als  -eine  genuine  Scharlach -AbMcmf' 
ptmg,  und  auch  er  hielt  sich  jetzt  äberzeng^ 
dass  die  gleich  anfangs  von  mir  gestellte 
Diagnose  me  richtige  gewesen  war. 

Ich  kann  jetzt  meinen  Erankenberidt 
schliessen,  denn  Alles ^  was  noch  folgt«  iri 
nichts  weiter,  als  der  breitgetretene  Wtf 
des  Gewöhnlichen,  aber  eben  desshalb  aw 
die  'sicherste  Bürgschaft  für  die  Jftichtigkot 
des  Gedankens ,  welcher  durch  die  -  gam 
Geschichte  hindurchgeht.  Das  Kind  erhoKe 
sich  jetzt  von  Tage  zu  Tage  ünmer  mehr, 
es  fing  wieder  an  aufzumerken,  antwortett 
erst  durch  Zeichen  und  einzelne  Töne,  dam 
durch  Silben,  nachher  durch  Worte  and  «h 
letzt  in  gebundener  Rede.  Ein  iiberana  leb- 
hafter Appetit  stellte  sich  ein  und  das  Kioi 
würde  sich  .gewiss  sehr  rasch  erholt  habeiv 
wenn  nicht  jetzt  noch  einige,  auch  bei  no^ 
mal  verlaufendem  Scharlach  vorkommendfl 
Krankheitserscheinungen  die  Heconvalesceni 
verzögert  hätten.  Es  schwollen  nfimlich  die 
Halsdrüsen  auf  beiden  Seiten  an  und  mty 
nachdem  diese  cataplasmirt  und  endlich  unter 
sehr  reichlichem  Eiterergusse  geöflftaet  wor- 
den waren,  erholte  sich  die  Kleine  so  vott* 
kommen,  dass  sie  jetzt  zu  einem  schfiaeo; 
kräftigen  und  vollsaftigen  Kinde  gediehen 
ist.  Es  schien  aber,  als  wenn  in  der  Thit 
alle  Umbände  sich  vereinigen  wollten,  um 
den  Beweis  für  die  richtige  Diagnose  st 
stringent  als  möglich  zu  führen.  Denn  die 
kleine  Kranke  hatte  noch  eine  ältere  Schwo- 
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8ter,  welche  am  12.  October,  wo  jene  spe- 
cifische  Atmosphäre  sich  im  Zimmer  verbrei- 
tete, an  das  Krankenbett  getreten  war^  um, 
wie  sie  sich  ausdrückte,  ihr  sterbendes 
Schwesterchen  noch  einmal  zu  rieehent  seit 
dem  Tage  war  das  Kind  unter  allgemeinen 
Fiebererscheinungen  erkrankt  und  am  1 9.  trat 
endlich  ein  zwar  heftiges,  aber  sonst  ^anz 
normal  verlaufendes Scharlach-Exanthemner^ 
Vor.  Auch  diesen  Umstand  hat  Herr  Ge- 
heime-Rath  Bare%  mit  mir  beobachtet  und 
auch  er  erkannte  hierin  den  schlagenden  Be- 
weis dafür,  dass  bei  dem  zuerst  erkrankten 
Kinde  vom  Anfange  an,  wie  abweichend 
auch  das  Kraukheitsbild  vom  gewöhnlichen 
Yerlaofe  des  Scharlachs  zu  sein  schien^  nichts 
Anderes  stattgefunden  habe,  als  ein  sctfrla- 
tinöser  Process  auf  der  Sehleimhaut  des 
Darmcanals. 

Seitdem  ich  den  Krankheitsfall  beobach- 
tet habe,  sind  1^  Jahre  verflossen  und  jetzt 
beim  ruhigen  Ueberdenken  fällt  mir  erst  ein, 
dass  es  vielleicht  möglich  gewesen  wfire, 
den  Beweis  noch  um  vieles  schärfer,  ja  fast 
auf  handgreifliche  Weise  zu  fähren.  Ich 
würde  nämlich,  wenn  ich  einen  gleichen  Fall 
wieder  zu  beobachten  Gelegenheit  habetii 
sollte,  die  Stuhlgänge  mikroskopisch  unter- 
suchen lassen,  um  zu  erfahren,  ob  in  diesen 
profusen  Abgängen  nicht  kleine  Partikelchen 
des  durch  Henle  "f")  nachgewiesenen  Epithe- 


*)  Vergl.  J.  Mufkr'ß  Archir.  1838.   Heft  I. 
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liums  der  Schleimhaut  sich  auffinden  liessen. 
Sollte  sich  auch  dieses  bestätigen,  so  wurde 
ja  die  Desquamation  ganz  auf  dieselbe  Weise, 
wie  bei  dem  auf  der  Epidermis  normal  ver- 
laufenden Scharlach  nachgewiesen  sein. 

Ich  bin  es  dem  Leser  noch  schuldig,  dea 
Beweis  zu  führen,  dass  kein  blindes  Unge- 
fähr mich  zu  der  richtigen  Diagnose  gefmurt 
hat,  auf  welche  ich  übrigens  der  practischea 
Conscquenzen  wegen  einigen  Werth  lege. 
Der  Gedanke,  dass  auch  auf  der  Schleimbant 
des  .  Darmcanals  ein  Scharlach  -  Ausschlag 
vorkommen  könne,  gehört  weder  mir  aa, 
noch  irgend  einem  Arzte  der  neueren  Zeit) 
und  Jakuj  der  in  seinem  neuesten  Werke: 
»Zur  Naturgeschichte  der  ScAon/etittschefl 
Binnenausschläge  oder  Entexantheme«  die 
Bemühungen  der  neueren  naturhistorisehea 
Schule  um  diesen  Gegenstand  so  überaus 
hoch  anschlägt,  zeigt  mit  seiner  grossen  Be- 
lesenheit, dass  eigentlich  die  besseren  Aerzte 
aller  Zeiten  den  Gedanken,  dass  es  auch 
innere  Exantheme  geben  könne,  entweder 
angedeutet  oder  mit  klaren  Worten  ausge- 
sprochen haben.  Und  wenn  es  innere  Exan- 
theme giebt,  warum  sollten  diese  nicht  gaoE 
vorzüglich  auf  der  Schleimhaut  des  Nah- 
rungscanals  vorkommen,  welche  doch  eigent- 
lich nichts  weiter  ist,  als  die  durch  den  Mund 
und  Schlund  fortgesetzte  äussere  Hautober- 
fläche? Wie  gross  ist  nicht  die  durch  mi- 
kroskopische Untersuchung  nachgewiesene 
Aehnlichkeit  in  dem  anatomischen  Baue  bei- 
der Organe,  so  dass  selbst  ein  Epithelium 
auf  der  Schleimhaut  und  eine  Desquamation 
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desselben  nicht  mehr  geleugnet  werden  kann! 
Ja  in  den  niedrigsten  Thierklassen  wird  es 
möglich  eine  Fläche  für  die  andere  fungiren 
zu  lassen,  so  zwar,  dass  wenn  man  einen 
Armpolypen  gleich  einem  Handschuhe  um- 
stülpt,  die  äussere  Haut  zur  Verdanungsfläche 
ncd  diese  zu  jener  wird.  Und  zweiOrgane, 
welche  sich  in  ihrem  anatomischen  Bau,  ja 
selbst  theilweise  in  ihren  Functionen  so  Ähn- 
lich sind,  sollten  nicht  von  demselben  Krank- 
beitsprocesse  befallen  werden  können?  Dar- 
aus foiet  freilich  nicht,  dass  die  Producta 
dieses  KrankheitsprocesSes  auf  beiden  FU- 
cfaen  dieselbe  äussere  Form  haben,  dass  die 
Scharlachröthe  auf  det  Schleimhaut  eben  so 
aussehe,  wie  die  Scharlachröthe  auf  der  Epi- 
dermis, dass  die  Desquamation  des  Epithe- 
liums  ganz  wie  die  Abschuppung  der  äusse- 
ren Haut  in  unsere  Sinne  falle,  dass  die  Va- 
riola auf  beiden  Flächen  in  gleicher  Weise 
anfangen,  in  f^leicher  Weise  sich  entwickeln 
und  m  gleicher  Weise  absterben  werde. 
Wahrlich  es  wäre  eine  würdige  Aufgabe, 
diese  Differenzen  mit  den  Hilfsmitteln,  welche 
die  neueste  Zeit  darbietet,  zu  untersuchen  and 
möglicherweise  festzustellen. 

Ich  würde  mit  einer  unfruchtbaren  Ge- 
lehrsamkeit prunken,  wenn  ich  aus  vielen 
Schriftstellern  Belege  für  das  Vorkommen 
des  Scharlachs  auf  der  Schleimhaut  des  Kah- 
runffscanals  anführen  wollte;  darum  will  ich 
mich  bloss  auf  zwei  beschränken,  deren  Na- 
men einen  allgemeinen  guten  Klang  unter 
den  Aerzten  haben.  Peter  Frank  sagt,  indem 
er  von  dem  Scharlach  spricht:  »sedipsaha^ 


—   ««   — 

inflammatoria  cutis  constitntio  per  OGalonu, 
narium,  faucium  membranas  ad  meninges  in- 
terdnm,  aut  ad  pulmones,  ventriculum,  nU^ 
stinaj  uteram^  vesicam  urinalem  propagator, 
ac  symptomata  his  partibus  a  contagio  foN 
tios  correptis  fere  propria  indacitrr  Rager 
in  seinem  vortrefflichen  und  lichtvollen  Werke 
»Trait^  thöorique  et  pratique  des  maladies 
de  la  peau.  Tom.  I.  pag.  9.  äussert  sich  aof 
folgende  Weise :  »Lorsqu^une  inflammation  ca- 
tan^e  s^^tend  aux  membranes  maqaeuses, 
Celles -ci  offrent  quelquefois  distinctement  lea 
m^mes  formes  phlegmasiques  qae  la  pean. 
En  outre,  les  symptömes  particuliers  A  cha- 
cune  d'elles,  faciles  a  saisir  sur  lapeau,  soat 
bien  plus  obscurs  sur  les  membranes  msufumt' 
ses.fic  Also  beide  finden  gar  nichts  Besonde« 
res  darin,  dass  das  Scharlach -ContagiDm 
auch  die  Schleimhaut  des  Nahranffacanalfl 
befallen  könne  und  Rayer  fügt  senr  wahr 
hinzu,  dass  die  Scharlach -Symptome  sidi 
sehr  leicht  auffinden  lassen,  wenn  das  Exan- 
them in  der  äusseren  Haut  auftrete,  da» 
hingegen  die  Diagnose  eine  überaus  schwie- 
rige sei,  wenn  die  Schleimhäute  allein  davoB 
ergriffen  werden. 

Ich  habe  schon  bei  Erzählung  der  Kran- 
kengeschichte gezeigt,  aus  welchen  Grundes 
ich  in  dem  speciellen  Falle  an  einen  exan- 
thematischen  und  warum  gerade  an  einen 
scarlatinösen  Process  dachte.  Da  nun  die 
Krankheit  plötzlich  mit  Schmerz  in  der  Ge- 
gend des  Blinddarms  angefangen  hatte,  da 
gleich  darauf  sehr  profuse  dunkelgrüne  Stuhl- 
gänge gefolgt  waren,  da   das  Gehirn   erst 
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.nach  einigen  Tagen  in  den  Kreis  der  Er- 
krankung trat,  so  lag  eigentlich  kein  Ge- 
danke näher,  als  der,  dass  der  Seharlaeh' 
Proeess  .uraprünglich  in  der  Sekleilmhaut  dee 
Nakrungeeanala  begonnen  habe  and  dass  alle 
Erscheinungen,  welche  der  KrankheitfirfaM 
darbot,  eben  nur  als^Manife^ationen  des  an«^ 
fangenden,  *sich  fortspinnenden  und  end-«^ 
lieh  sich  abwickelnden  Scharlach -Processefs^ 
za  betriMshten  seien. 

.       .  '  '        '  .       » 

.  Es  giebt  vielleicht  wenige  Aerzte,  die= 
ungläcklichere  Erfahtungen  in  Bezug  auf  Atf 
Anomalien  der  Scarlatina  gemaleht  haben,  slsr 
ich;  das  Schariachfieber  erseheint  ttirals  die 
bösartigste  unter  allen  Krankheiten ,  welche 
bei  uns ,  vorzukommen  pflegen  j  mich  hat  dieto 
Malignität  nicht  selten  zur  medicinischen 
Yerzweiflong  gebracht.  Docb  habe  ich  bis 
jetzt  noch  nie  eine  Anomalie ,  wie  die  oben 
beschriebene,  beobachtet  und  das  ist  es, 
worüber  ich  nicht  genug  meine  Verwunde^ 
mng  aussprechen  kann.  Während  Scharlach^ 
fieber  ohne  Röthe  der  Haut  (Scaiiatina  sine 
Scarlatina)  mit  dennoch  darauffolgender  ge- 
nuiner Abscbuppung  mir  schon  hin  und  wie- 
der vorgekommen  war,  während  ich  fast 
jedesmal,  wenn  die  Scarlatina  epidemisch 
herrschte,  Gelegenheit  hatte,  die  verschiede- 
nen Metastasen  auf  den  Kopf  und  die  Brust- 
organe zu  behandeln;  während  ich  nicht  sel- 
ten die  Scarlatina  gleich  von  vorn  herein  in 
den  genannten  Provinzen  selbstständig  auf- 
treten, und  oft,  (um  mit  Sydenham  zu  reden) 
ad  instar  Fulgetri  tödten  sah,  so  hatte  ich  doch 
bis  jetzt  das  selbstständige  Auftreten  in  der 
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Schleimhant  des  Nahningscanals  ohne  Rotte 
der  Haut  mit  darauf  folgender  genuiner  De- 
Bqnamation,  wie  es  in  dem  erzählten  Falle 
geschah,  nicht  beobachtet.  Aber  ich  glaobe 
jetzt,  dass  diese  Fälle  sogar  selten  nicht 
sind,  dass  sie  vielmehr  nur  oft  äbersehea 
und  falsch  gedeutet  werden  *).  Gewiss  ge- 
hört hierhin  manches  Scharlach  mit  gotlri- 
scher  CompUcation^  wo  die  gastrische  Coa- 
plication  eben  nichts  weiter  ist,  als  eine  Au§- 
breitun^  des  Scharlachs  auf  der  Schleimhaat 
des  Nfmrungscanals ,  und  gewiss  kämpfet 
wir  oft,  wie  Don  Quixote,  mit  Windmühlen, 
wenn  wir  eine  Arachnitis  oder  EncephalitiB 
bekämpfen,  während  der  in  der  Darmschleim- 
haut  sich  abspinnende  Scharlach -Process  die 
alleinige  Ursach  der  Hirnsymptome  ist. 

Dahingegen  habe  ich  es  nicht  sdten 
beobachtet,  dass  das  Erysipelas  sich  auf  den 
Magen  oder  die  Eingeweide  warf  and  dort 
in  der  gewöhnlichen  Zeit  seinen  Verlanf 
machte.  Personen,  welche  an  habitueller 
Rose,  namentlich  an  habitueller  Gesichtsrose 
leiden^  werden  hin  und  wieder  um  die  Zeit, 
wo  das  Erysipel  äusserlich  aufzutreten  pflegte, 
von  einer  innem  Angst,  von  Erbrechen,  von 
häufigen  Durchfällen  ergriffen.  Ich  theüe 
desshalb  schon  längst  die  Ansicht,  dass  die 


^)  WSrc  das  Kind  gestorben,  ehe  die  De- 
squamation erfolgte,  so  wäre  die  von  dem  Herrn 
Verfasser  gestellte  Diagnose  eine  rein  hypothe- 
tische geblieben.  Hätte  aber  die  Section  ein 
Resultat  gegeben?  und  welches?  d.  H. 


-     85    — 

Cholera  aestiva,  welche  im  Jali  und  Aagusf 
aafzatreten  pflegt,  ia  vielen  FlUlen,  beson-« 
ders  dann,  wenn  sie  epidemisch  erscheint, 
nichts  anders  als  eine  leichte  erysipelatäse 
Affection  der  Schleimhaut  des  Nahrungsca* 
nals  sein  dürfte. 

Als  ich  in  dem  oben  erzählten  Falle  die 
tief  in  die  Orbita  zurückgesunkenen  Avgflp- 
f el ,  die  tiefen  blauen  Rinnen  um  die  Orbita^ 
kurz  als  ich  die  Facies  choleraica  (siehe 
d.  12,  Öctober)  beobachtete,  da  wurde  idi 
von  dem  Anblicke  auf  eigene  Weise  er^^ 
fen,  weil  die  Krankheit  mir  das  Bild  d^jt 
asiatischen  Cholera  zurückrief,  und  weil  teh 
mich  augenblicklich  an  einen  Gedanken^: zu- 
rückerinnerte, den  ich  im  Jahre  1831  'ge- 
dacht und  im  42ten  Bande  des  vom  seeligen 
Hust  redigirten  Magazins  für  die  gesammte 
Heilkunde  in  meinem  Berichte  über  dieCha-<i 
lera  des  Jahres  183l  in  Berlin,  angedeutet 
hatte.  Ich  sagte  an  jener  SteHe :  »Es  findet 
hier  dasselbe,  wie  bei  ßer  Scarlatina  statt, 
ja  ich  finde  beinahe  dieselben  Nachkrankhei»* 
ten  hier  wie  dort  und  man  muss  desishalb 
die  Cholera  gleich  dem  Scharlach fieber  nnd 
noch  mehr  eine  höchst  gefährliche  und  über- 
aus hinterlistige  Krankheit  nennen.«  Damals 
fühlte  ich  eine  gewisse  Analogie  zwischen 
beiden  Krankheiten,  weil  ich  von  beiden  die-< 
selbe  Malignität  erfahren  hatte,  weil  ich  end- 
lich dieselben  Nachkrankheiten  in  beiden  za. 
beobachten  meinte:  dieemal  sah  ich  ein 
Krankheitsbild,  das  mit  der  Cholera  asiatica 
viel  Aehnlichkeit  hatte  und  das  doch  offen- 
bar nicht  durch  diese,  sondern  durch  eine 
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Scarlatina  in  der  Schleimhaut  des  Nahrangs- 
canals  hervorgerufen  wurde.  Wenn  ichnaa 
hier  noch  hinzufüge,  dass  durch  die  Unterso« 
ehungen  in  der  zweiten  Cholera-Epidemie  des 
Jahres  1837  selbst  eine  Abschilferun^  des  Epi- 
theliums  nachgewiesen  worden  ist,  so  gewinnt 
die  Idee,  dass  die  Cholera  asiatica  eine  Scar^ 
latina  maligna'  auf  der  Schleimhaut  du 
Nahrungacanah  sei,  eine  gewisse  Haltbar- 
keit Und  wenn  das,  was  ich  hier  ausspreche 
auch  nichts  weiter  als  eine  Analogie  ist, 
und  wenn  der  praktische  Nutzen  des  Ge- 
dankens auch  augenblicklich  nicht  hervor- 
springt; so  haben  doch  alle  irgend  gläckli- 
chen  Analogien  unbedingt  den  Werth,  dass 
sie  die  in  unserer  Seele  sonst  getrennt  lie* 
genden  Dinge  niiher  an  einander  rücken  und 
eb^n  dadurch  unser  Urtheil  über  die  neben- 
einander gestellten  Dioge  theils  modificireD, 
theils  berichtigen. 

Als  das  Kind  mit  halbgeschlossenen  Au- 
gen und  einem  wehmüthigen  Zuge  um  die 
Mundwinkel  bewusstlos  dalag,  als  es  bei 
häufig  wiederkehrendem  Erbrechen  und  pro- 
fusen Stuhlausleernngen  mit  unersättlither 
Gier  trank,  und  den  vom  Munde  genommenen 
Wasserbecher  mil  matten  und  gebrochenen 
Augen  verfolgte,  da  hatte  das  Krankheits- 
bila,  wie  schon  oben  erwähnt  wurde,  viel 
Aehnlichkeit  mit  der  Gastromalacie  und  ich 
gestehe  gern,  dass  ich  hier  gewiss  eine  Ma- 
generweichung diagnosticirt  haben  würde, 
wenn  das  Kind  eben  von  der  Mutterbrust 
entwöhnt  worden  und  wenn  ich  zu  der  Be- 
handlung des  Krankheitsfalles  plötzlich  hin- 
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zugetreten  wäre.  Und  doch  würde  ich  dtmi 
einen  diagnostischen  Irrthum  begangen  ha«* 
ben,  dessen  Folgen  für  die  Leitung  oer  gan« 
zen  Krankheit  verderblich  hätten  werden 
können,  da  die  gegen  die  genuine  Magener^ 
weichung  angepriesenen  Heilmittel  ffewiM 
nur  störend  auf  den  hier  zum  Grunde  iiegen-< 
den  Krankheitsprocess  eingewirkt  hätten* 
Wir  bezeichnen  mit  dem  Ausdrucke  Gastro«' 
malacie  offenbar  zweierlei :  einmal  eine  ite^- 
iudo^  eine  Symptomen -Gruppe^  ein  Krank- 
heitsbild, welches  häufig  vorkommt,  und  dana 
einen  Morbus^  eine  bestimmte  organische 
Veränderung  des  Magens,  welche  sek€m 
vorkommt.  Während  nun  der  Morbus  jedes^ 
mal  als  eine  ganz  bestimmte-  und  charakte«» 
ristische  Aegritudo  auftritt,  so  kann  doch  der 
Aegritudo  oft  ein  ganz  verschiedener  Morbus 
zu  Grunde  liegen.  Was  ich  hier  ausspreche, 
ist  für  mich  eine  medicinische  Wahrheit  *> 


*)  Ich  fühle  gar  wohl,  dass  diese  Behaup« 
iang  vom  streng  philosophischen  Standpunkte 
aus  bestritten  werden  kann;  aber  ich  spreche 
hier  Ton  einem  rein  praktischen  Gegenstände, 
welcher  der  medicinischen  Kunst  und  nicht  diff 
medicinischcn  Wissenschaft,  wenn  es  überhaupt 
eine  solche  giebt,  angehört.  Da  es  nun'  keine 
Kunst  ohne  Künstler  geben  kann,  so  existiri 
auch  keine  Arzencikunst  ohne  Aerzte.  Diese 
aber  werden  zu  allen  Zeiten,  wenn  auch  das 
Feld  der  Diagnose  noch  um  vieles  erweitert 
werden  sollte,  Männer  bleiben  mit  endlicheti  äus- 
seren und  inneren  Sinnen,  während  die  Natur 
in  ihren  Schöpfungen  tmendiich  ist;  d.h.  es  wird 
und  mu98  stets  Krankheitsbilder  (Aegritudines)  in 
der  Natur  geben,  welche  einander  so  unendlich 
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imd  doch  scheint  man  diese,  in  Bezug  anf 
die  Magenerweichiing,  in  der  jungten  Zeit 
vernachlässig^  zu  haben,  da  man  sonst  dk 
Gastromalacie  gewiss  nicht  so  oft  beobachtet 
und  geheilt  zu  haben  sich  rühmen  wärde. 
Es  war  mir  stets  ein  unbehagliches  Gefühl, 
wenn  ich  von  einer  epidemischen  Magener^ 
weichung  reden  hörte,  was  doch  h&ufig  ee- 
geschehen  ist  und  noch  geschieht:  es  wollte 
mir  nicht  plausibel  erscheinen,  dass  die  Er- 
weichung des  Magengrundes  epidemisch  auf- 
treten solle,  während  die  Erweichung  aller 
übrigen  Organe  und  Gewebe  des  Körpers 
zwar  im  Allgemeinen,  jedoch  immer  nur  spo- 
radisch beobachtet  worden  ist.  Jetzt  aber 
meine  ich,  dass -jene  Beobachter  sich  in  so 
fern  getäuscht  haben , .  als  sie  die  Aegrihtdo 
für  den  Morbus  gehalten  haben.  Wenn  je- 
nes bestimmte  Krankheitsbild  epidemisch  auf- 
tritt, so  mögen  einzelne  Fälle  allerdings  der 
wahren  Erweichung  des  Magenge webes ,  d. 
h.  jenem  Morbus  angehören,  welcher  den  von 
Cimveilhier  beschriebenen  Sectionsbefund  häu- 
fig zur  Folge  hat;  aber  die  bei  weitem  grös- 
sere Anzahl  derselben  kommt  gewiss  durch 
andere  krankhafte  Heize,  namentlich  durch 
erysipelatöse  und  scarlatinöae  Ausbreitung 
auf  der  Schleimhaut  des  Nahrnngscanals  und 
specieil  auf  der  Schleimhaut  des  Magens  mu 
Stande.    Und  wenn  das,  was  ich  hier  sage, 


ähnlich  sind,  dass  die  Sinne  des  Arztes  nicht 
ausreichen,  nm  ihre  haarscharfe  Differenz  zu  er- 
kennen, obgleich  ihnen  ein  verschiedener  Mor- 
bus zu  Grunde  liegt. 
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SO  unwahrscheinlich  nicht  ist,  müssen  wir 
-nicht  dann,  wenn  uns  das  Bild  der  Gastro« 
malacie  zur  Behandlung  vorliegt,. mit  vieler 
Vorsicht,  ja  mit  grossem  Misiätrauen  alle  die- 
jenigen Mittel  anwenden,  welche  von  den 
Beobachtern  als  besonders  wirksam  ange- 
priesen werden?  Ich  wenigstens  habe  noch 
in  keinem  Falle  von  der  Anwendung  der  Bi-* 
sentincturen  und  der  Holzsäure  irgend  einen 
wahren  Nutzen  gesehen,  und  wenn  auch  un- 
ier der  Anwendung  dieser  Mittel  gewin 
manches  Kind  genesen  ist,  so  bedenke  mai^ 
dass  selbst  invito  medico  Manches,  ja  Vieles 
in  der  Medicin  sich  gläcklich  endet  Ich 
habe  äbrigens  diesen  Gegenstand,  den  ich 
für  wichtig  halte,  weil  er  so  recht  eigentlieh 
in  das  Getriebe  der  practischen  Medicin  hin-p 
eingreift,  hier  nicht  erschöpfen^  sondern  mehr 
andeuten^  und  zu  weitern  Forschungen  darfi*^ 
her  anregen  wollen. 

Für  mich  ist  das  Vorkommen  der  ge- 
wöhnlichen Hautexantheme  auf  der  Schleim-^ 
haut  des  Nahrungscanais  eine  Wahrheit^ 
aber  es  kommen  auf  dieser  grossen  Flilche 
auch  noch  andere,  von  den  lussereu  ganz 
verschiedene  Exantheme  vor,  deren  Naturge- 
schichte bis  jetzt  noch  in  einem  unerfreuli- 
chen Helldunkel  liegt.  Wenn  es  uns  gelin- 
gen möchte,  diese  Medicina  inversa  zn  eul- 
tiviren,  wenn  es  möglich  wäre,  den  Menschen 

Sleich  einem  Armpolypen  umzustülpen,  so 
ass  die  Zeichen,  welche  die  Natur  auf  der 
inneren  Fläche  schreibt,  für  uns  eben  so  le- 
serlich, als  die  auf  der  äusseren  Hautfläche 
würden,  dann  dürften  wir  eine  totale  Bevo- 
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lution unserer  raedicinischen  Ansichten  9  mn 
mentlich  in  Bezug  auf  epidemische  Krank- 
heiten erwarten.  Doch  ich  reisse  hier  ge- 
flissentlich meinen  Gedankenfaden  ab^  ob 
nicht  ins  Gebiet  der  Speculation  noch  tiefer 
hinabzusteigen,  und  um  noch  einmal  anf  den 
weniger  schwankenden  Boden  des  Prakti- 
schen curückzukehren. 

Man  erinnert  sich  gewiss  noch,  dass,  ab 
das  Krankheitsbild  auf  seiner  Höhe  stand,  eine 
ganz  eigenthümiiche  Atmosphäre  sich  on 
das  Kind  verbreitete,  welche  nicht  bloss  von 
der  Krankenwärterin  und  der  ganzen  Fami- 
lie, sondern  auch  von  mir  wahrgenommen 
wurde.  Es  war  dies  der  ganz  eigenthom- 
liche,  von  Heim  zuerst  bemerkte  Scharlach- 
geruch.  Er  dauerte  nur  24  Stunden  ixn  and 
verschwand  dann  eben  so  spurlos,  als  er 
plötzlich  entstanden  war.  Es  ist  dies  das 
erste  und  einzige  Mal,  dass  ich  Gelegenheit 
gehabt  habe,  diesen  eigenthümlichen  Geruch 
wahrzunehmen.  Heim  beschreibt  ihn  bekannt- 
lich auf  die  Weise,  dass  er  ihn  mit  dem  Ge- 
rüche vergleicht,  welcher  in  Berlin  vor  den 
Thüren  der  Heringsläden  und  Victualienkeller 
statt  zu  finden  pflege.  Ich  finde,  dass  Heim 
Recht  hat,  aber  ich  meine  doch,  das«  es 
schwer  ist,  einen  specifischen  Geruch  mit 
Worten  zu  beschreiben  und  ein  Analogen 
dafür  in  der  Natur  aufzufinden,  wenigstens 
habe  ich  mich  bis  jetzt  umsonst  bemuht,  ei- 
nen recht  schlagenden  Ausdruck  für  meine 
Geruchs -Perception  in  dem  vorliegenden 
Falle  aufzufinden.  Die  Krankenwirterin  nannte 
es    einen   Sarggeruch,    wahrscheinlich   weil 
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sie  mit  dieser  ihr  unheimlichen  Erscheinung 
den  Gedanken  verband,  dass  ihr  Pflegling 
eb^n  jetzt  in  der  Auflösung  begriffen  net 
Und  dieser  Gedanke  hatte  sich*  ^r  ranzen 
Familie  bemeistert,  so  dass  diese  falsche 
Ansicht  der  Grund  zu  folgendem  Ereignisse 
wurde.  Die  wohlhabenden  und  höchst  be- 
sorgten Eltern  hatten  ausser  dem  kranken 
Kinde  nur  noch  eine  damals  sechsjährige 
Tochter.  Sie  hielten  diese  sorgfältig  abge- 
schlossen von  dem  ersten  Augeiiblicke  an, 
wo  ich  mich  über  die  Möglichkeit  eines  hier 
versteckt  liegenden  Scharlachfiebers  ausge- 
sprochen hatte.  Als  sie  aber  die  schon  vor 
sich  gehende  Auflösung  ihres  kranken  Kin- 
des zu  bemerken  wähnten,  da  gaben  sie  den 
immer  und  immer  wiederholten  Bitten  der 
damals,  noch  eesunden  Tochter  nach,  die  ihr 
fiterbendes  Schwesterchen  doch  gar  zu  gern 
noch  einmal  riechen  wollte.  Es  geschah  dies 
am  12.  October  und  von  demselben  Tage  ah 
erkrankte  dies  zweite  Kind  unter  den  gana 
charakteristischen  Vorboten  der  Scarlatinä^ 
die  auch  endlich  am  19.  wirklich  als  ein  so» 
wohl  intensiv  als  extensiv  sehr  heftiges  Ex* 
anthem  hervortrat.  So  glaube  ich  demnach^ 
dass  ich  eine  Gelegenheit  hatte,  nicht  bloss 
das  Contagium  scarlaiinosum  %u  rieekem^ 
sondern  selbst  den  Bloment  der  eoncepHo  ee* 
nUnis  aearkuhioei  zu  beobachten. 

Ich  schliesse  jetzt  meinen  Bericht  aber 
einen  Krankheitsfall,  weicher  für  mich  darum 
ein  ungewöhnliches  Interesse-hatte,  weil  seine 
Diagnose  das  Resultat  mancher  vorangegan- 
genen Beobachtungen  ond  Reflexionen  w^r^ 
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und  weil  er  für  mich  die  Quelle  neuer  Beob- 
achtuneen  und   neuer   Ideen  -  Combinationen 

feworden  ist  Möchte  ich  mich  in  dem  6e- 
anken  nicht  getäuscht  haben,  dass  die  Dar- 
stellung desselben  auch  für  erfahrene  Aerxte 
etwas  Anregendes  haben  könne. 


i^usatz  des  Herausgebers. 


Der  hiesige,  sehr  geschätzte 
Arzt,  Herr  Dr.  Schumann^  erbat  sich  am  24. 
September  1840  meinen  Rath  bei  seinem  zehn 
Jahre  alten,  zart  und  schwächlich  gebaateo, 
sonst  aber  ganz  gesunden  Knaben.  Patient 
litt  seit  drei  Ta^en  an  heftigem  Fieber, 
brennender  Hitze  der  ganzen  Hautoberflfiche} 
überaus  frequentem  und  schnellem  Puls  und 
schleimig -blutigen  Durchfällen.  Der  Unter- 
leib war  beim  äusseren  Druck  empfindlich, 
aber  nicht  aufgetrieben;  Kopf,  Brust  und 
Hals  waren  frei.  Schon  am  II.  Tage  des 
Erkrankens  führten  das  unaufhaltsam  fort- 
dauernde Fieber  und  der  Durchfall  den  Tod 
herbei.  Das  Bewusstsein  des  Kranken  blieb 
bis  zu  seinem  letzten  Athemzuge  vollkommen 
ungetrübt.  Bewundernswerth  war  die  Re- 
signation, mit  welcher  der  sonst  so  lebens- 
lustige junge  Mensch,  von  Beginn  der  Krank- 
heit, jede  Hoffnung  zur  Genesung  aufgege- 
ben: rührend  sein  Bedauern  »des  armen  Va- 
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;rs,  der  sich  so  viel  vergebliche  Mühe  gebe 
tid  ihm  doch  nicht  helfen  könne.c< 

Die  Idee,  dass  hier  eine  Scarlatina  sine 
carlatina  oder  vielmehr  ein  Scharlachexan- 
lem   auf  der  Schleimhaut   des  Darmcanals 
9rliege,  musste  sich  aufdrängen.     Seit   14 
agen  lag  eine  ältere  Schwester  unsers  Pa- 
enten  an  regelmässig   verlaufendem  Schar- 
ch  in  einem  entfernteren  Zimmer  derWoh-- 
mg  danieder.     Gleich  beim  ersten  Erkran-* 
m  des  Sohnes  hatte  der  Vater  den  bevor- 
ehenden  Ausbruch  des  Exanthems  auch  bei 
esem  vermuthen,  ja  erwarten  müssen.  Welche 
-ankhafte   Veränderungen  statt   dessen  zu 
tande  gekommen  waren,  lehrte  die  Obdn- 
ion.    Man  fand  die  Schleimhaut  des  Darm- 
inals  vom  Colon  abwärts  in  ihrer  ganzen 
dsdehnung  mit  Flecken  und  striemenartigen 
igillationen  wie   übersäet;   Erosionen    und 
icerationen  aber  waren  durchaus  nicht  darin 
i   bemerken.    Das  Intestinum    rectum    bot 
sserdem  noch  eine  merkwürdige   patholo- 
9che  Veränderung  dar.     Es  waren  nfim- 
h  sämmtliche  Häute  des  Darms  in  der  ffan- 
n  Länge  desselben  um  mehr  als  das  Dop- 
Ite  verdickt  und  so  verhärtet,  dass  es  biei 
*em  Durchschneiden  klang,  als  ob  Perga- 
;n  durchschnitten  würde.    Diese,  bei  jnn- 
n  Individuen  gewiss  höchst  selten  vorkom- 
^nde   Desorganisation  war    offenbar  '  nicht 
s  Product  der  letzten  Krankheit,  sondern 
le  längst  bestehende;  und  doch  hatte  sie 
Leben,  (nach   Versicherung   der   tiefbe- 
ibten  Eltern   unseres  Patienten)  durchaus 
ine  Beschwerden  erregt,  der  Knabe  weder 

ourn.  Bd,  XCIV.  Sl,  4.  3 
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an  Diarrhöe  oder  YerRtopfan^  glitten  nd 
über  Schmerzen  geklagt,  sich  vielöiehr  «M 
einer  anscheinend  ganz  angetrübten  Gesnd 
heit  za  erfreuen  gehabt. 


Es  mass  der  Beartheilan^  der  LesQ 
überlassen  bleiben,  zu  entscheiden,  ob  in  da 
eben  erzählten  Krankheitsfalle  die  Annak« 
gerechtfertiget  sei,  dass  eine*  Scarlatina  ad 
statt  auf  der  Haut,  auf  der  Schleimhaut  de 
Darmcanals  entwickelt  und  mit  Hinterii» 
sung  der  oben  beschriebenen  Sugillatioae 
am  elften  Tage  den  Tod  herbeigeführt  hik 
Wir  müssen  diese  Ansicht  für  die  onsril 
erklären,  wenngleich  wir  nicht  in  Abrd 
stellen  können,  dass  das  HaoptsymptH 
welches  einer  solchen  Annahme  Geltung  i 
geben  vermag  und  allgemein  als  patho|:ii( 
misch  bei  der  sogenannten  »Febris  scarlal 
nosa  sine  omni  emorescentia«  angesehen  wii 
—  die  Angina  nämlich  —  in  unserem  Fil 
ganz  fehlte.  Schliesslich  erlauben  wir  in 
nur  noch  anzuführen,  dass  wir  ähnliche  Beol 
achtungen  bei  den  Schriftstellern  nicht  hak 
auffinden  können.  J.  Frank  sagt:  (Pn 
med.  II.  p.  203.)  Dysuria  et  tenesmus,  qt 
bus  Scarlatina  interdum  insignitur,  de  exii 
thematis  ad  vesicam  urinariam  et  ad  aoi 
extensione  testari  videntur;  und  deutet  k 
durch  wenigstens  an,  dass  das  Schariac 
bis  zur  Schleimhaut  der  Blase  und  desMui 
darms  hin  vorschreiten  könne. 


II. 

Geschichte  und  Kritik  der 
Lehre  von  den  Schärfen« 

(In    der  Bufetandschtn    niedicinisch-chirnr-   ^ 
gischen  Gesellschaft  am  29.  April  1842) 

vorgetragen 


von 


Dn   Edinond   Ddnn, 

praktiKhem^Arzte  und  Privat -Docenten  an  der  ^riedricll-tf ilhelms 

Universität  «i  BertSn. 


Es  mug(S' jedenfalls  befremden,  weimeiiie 
Theorie,  welche  so  lange  Zeit  die  Met»« 
Herrschaft  geübt,  so  plöts&lich  gänzUcb  ans 
.der  Medicin  verwiesen  wird,  wie  dieses  der 
Lehre  von  den  Schärfen  ergangen  «ist  Da« 
Befremden  wird  aber  noeh  gesteigert^  wenn 
man  gewahrt,  dass  selbst  zu  der  Zeit,  wo 
man  in  den  tneoretisehen  Werken  sogar  dail 

3* 
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Wort  vergebens  sucht,  man  den 

mithin  nicht  einmal  einer  Widerle^ang  wer 

feachtet  sieht,  von  ausgezeichneten  PraU 
ern  dennoch  der  Begriff  der  Schärfe  sie 
festgehalten  wur^e,  wie  ich  dieses  bei  eii 
früheren  Gelegenheit  gezeigt  habe,  (lieh 
den  Begriff  der  Schärfe  und  seine  Uoei 
behrlichkeit  in  der  Medicin,  in  diesem  Jon 
nal  1839.  Band  88.  Stück  5.  Seite  31 
Diese  Erscheinung  muss  nothwendig  zu  di 
Yerpiuthung  führen,  dass  der  Fehler  k 
Schärfenlehre  weniger  in  der  ]\atur  derSad 
als  in  der  Art  der  Behandlung  gelegen  hah 
dass  nicht  die  Annahme  einer  iSchärfe  äba 
haupt,  sondern  die  übertriebene  Benatun^ 
dieser  Annahme  das  Verwerfliche  gewese 
sei.  Die  Geschichte  der  besprochenen  Leb 
wird  diese  Yermuthuog  bestätigen. 

Die  Pathologie  des  HippocrateM  vn 
bekanntlich  hauptsächlich  auf  die  Fehler  ik 
Säfte  gegründet  und  in  den  ihm  fälschlic 
zugeschriebenen  Büchern  ineqi  xifimv^  nsQin 
G(ovy  mqi  7ia^<ov)  ist  bereits  von  süsser,  bitte 
rer,  saurer,  salziger  u.  dgh  Schärfe  die  Red< 
Diese  humoral -pathologischen  Ideen  warde 
von  den  Dogmatikern,  z.  B.  Praxagwm 
erweitert  und  trotz  des  Widerstandes  de 
Methodiker  verschaffte  Galen  ihnen  ein  Uli 
ger  als  ein  Jahrtausend  währendes  Ansehfl 
Selbst  die  gewaltsame  Revolution  des  Parm 
celsus  (1525)  und  die  geistreiche  Reform  vm 
Helmonfa  (1600)  vermochte  nicht,  sie  « 
verbannen,  ja  sie  erreichten  vielmehr  darcl 
Sf/lviua  de  le   Boe    (1660),    der    alles  von 

Verhältnisse   des  Aleali  und  der  Säore  in 
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Brper  ableitete,  eine  weder  früher  noch  spÄ- 
r  errungene  Höhe.  Der  eigentliche  Schöp- 
p  der  Schärfenlehre  aber,  wie  sie  im  vori- 
^n  Jahrhunderte  herriächte,  war  der  den 
phänischen  Erklärungen  sehr  zugeneigte 
oerhaave  (ITC)?),  und  sein  kaum  weniger 
rühmter  Schüler  Gaub  (1758)  folgte  ihm 
diesem  Punkte  so  unbedingt,  dass  dieall- 
imeine  Verbreitung  jener  Lehre  in  dem  ho- 
n  Ansehn  beider  Männer  eine  genugende 
klärung  findet. 

Boerhaave  nimmt  eine  sehr  grosse  Menge 
p  Krankheiten  der  einfachen  Partikeln  der 
ifte  an^  und  sagt,  diese  einzeln  abhan- 
Ind,  über  die  Schärfe  (Institutionen  medi- 
e  §.  725):  Ein  Saftpartikel  ist  in  seiner 
Tm  besonders  dann  krank,  wenn  es  statt 
r  kugeligen  die  eckige,  spitze  annimmt; 
durch  wird  es,  seine  ganze  Bewegung  ge- 
n  einen  kleinen  Theil  richtend,  scharf. 
e  Abweichungen  sind  hier  mannigfach, 
isen  sich  aber  am  besten  zaräckführen : 

1)  auf  die  rein  sogenannte  mechanische 
härfe,  wo  alles  unverändert  bleibt,  nur 
)  Figur  sich  in  feste,  spitze  Ecken  formt; 

2)  auf  die  sogenannte  salzige  Sdhfirfe, 
»hin  besonders  gehört  die  muriatische,  die 
imoniacalische ,   die   saure,  die  alcalische, 


*)  TJeberinSssige  Grösse  oder  Kleinheit,  2a 
>sse  oder  zu  geringe  Festigkeit,  Yeränderan- 
1  der  Form,  Steifheit,  Biegsamkeit,  Elastici- 
t  Cohäsion,  Theilbarkeii. 
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die  feste,  die  flächtige^  die   einfache ^  i 
zosAmmesgesetzte. 

3)  auf  3ie  ölige :  in  Dämpfe  verdfinnla 
Oel,  durch  sTiU  heftige  Reibung  JB:ewi8Be^ 
massen  verbranntes  Oel,  salziges  öel,  ewi- 
ges Oel,  und  scharfes,  gleichsam  verbnutf* 
tes,  salziges  und  erdiges  Oel  zasammefi; 


4)  auf  die  seifenartige  Schärfe,  die 
in  thierischen  und  pflanzlichen  Giften  findet: 

5)  auf  die  aus  den  vier  vorigen  zusai- 
meuffcsetzte  Schärfe ,  dann  auch  "diejenige, 
welche  im  Körper  oft  durch  eingenommae 
Schärfen  entsteht,  wie  von  den  uietaliischa 
Vitriolen.  In  der  Therapie  (§.  1171.— 1177] 
kommen  sogar  noch  neue,  hier  nicht  genanntf 
Schärfen  vor! 

Gaub  schliesst  sich  (Institet  pathol.  md 
§.  306  —  317)  dieser  wunderlichen  patholoj;» 
sehen  Lehre  sehr  nahe  an,  sich  jedoch  eine 
gar  zu  mechanischen  Erklärung  einigerma» 
sen  erwehrend  nnd  mehr  zum  Chemismo! 
neigend,  auch  die  gar  zu  reiche  Auswak 
der  ito^/uiavischen  Schärfen  etwas  beschrte 
kend.  Nach  ihm  verursachen  die  Schärfei 
im  Allgemeinen  Jucken,  Schmerzen,  Krämpfe 
Convulsionen,  unregelmässige  Bewegong  dei 
Säfte,  Zusanunenziehung  und  llnwegaamkeil 
der  Canäle,  durch  Erosion  derselben  Ecchy« 
mosen,  übermässige  Ausleerungen,  Pustelo. 
Geschwüre,  Beinfrass,  Atrophie  und  viele 
andere  Functionsstörungen.  Ausserdem  wird 
jede  einzelne  Schärfe  noch  inabesondere  die 
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nelle  eines  eigenen  Heeres  von  Krankhei- 
Q,  z.  B.  die  faulrge  löst  die  Säfte  auf«  macht 
3  scharf  und  zur  Ernährung  ungeschickt, 
^rflässigt  das  Fett  und  macht  es  ranzig, 
izt,  zernagt  und  verzehrt  die  festen  Theile, 
zeu^t  daher  hitzige,  faulige,  ansteckende 
d  bösartige  Fieber,  Entzündungen,  Exan- 
eme,  Gangrän,  Sphacelus,  Störungen  des 
utumlaufes,  der  Absonderung,  der  Ausson-f 
rung  und  aller  Functionen. 

Die  Therapie  blieb  diesen  pathologischen 
*incipien  durchaus  treu :  die  Schärfen  fhuss- 
n  qualitativ  verändert,  zur  Milde  zurftckge- 
hrt  und  aus  dem  Körper  aasgetrieben 
srden. 

Vielleicht  ist  nie  von  einem  geistreichen 
ann  eine  Theorie  ausgegangen,  welche  so 
m  Schlendrian  zu  dienen  geeignet  vsrar, 
ie  die  dargestellte.  Bei  jeder  Krankheit 
ar  die  Erklärung  durch '  irgend  eine ,  nie- 
ils  genau  nachgewiesene  Schärfe  zur  Hand 
id  dadurch  eine  sehr  positive  Indicatiön 
gleich  gegeben.  Wie  einst  die  Fluren  der 
ten  Griechen  mit  Faunen,  Nymphen,  Drya- 
^n,  so  wurde  jetzt  die  ganze  Mediein  mit 
;härfen  und  schärfetilgenden  Mitteln  be- 
llkert,  und  bald  lesen  wir  in  der  Mitte  des 
»rigen  Jahrhunderts  von  nichts  als  von 
uren,  fauligen,  fressenden,  reizenden,  de- 
imirenden,  auflösenden,  verdichtenden,  seor- 
itischen,  serösen,  urinösen,  biliösen,  ranzi- 
?n,  eiterigen,  lymphatischen 5  scrofulösen, 
thritischen,  krebsartigen,  krätzartigen,  her« 
»tischen,  katarrhaliscMn,  venerischen,  Wath-, 
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Tripper-,  Finnen-,  Pocken-,  Masern-',  Sditf- 
lach-,  Friesel-  o.  a.  Schärfen  und  von  fU- 
nisswidrigen,  säurebrechenden,  cinwickelndcii 
mildernden ,  versüssenden ,  bhitreinigenta) 
coagulirenden,  diluirenden,  erweichenden  mi 
ähnlichen  Arzneien  (s.  Christ:  Imdw.  Hoß- 
mann  von  den  Pocken.  Munster  1770.  8.  1 
Bde.;  J.  II.  G,  Schöffer ^  Versuche  aus  der 
theoretischen  Arznejkunde.  Nömbere  17tt 
8.  Th.  I.  S.  86.  Th.  II.  S.  221.  u.  a.  v.  fc 
0.  —  J.  A,  IJnzer  Einleitung  zur  allgemei- 
nen Pathologie  der  ansteckenden  Krankhei- 
ten. Leipz.  1782.  8.  S.  574.  u.  a.  v..  a.  0.;- 
RöachlauVs  Magazin  zur  Yervollkommniuig 
der  Heilkunde,  Band  lY.  u.  V. ;  —  A  Heub 
aUg.  Pathol.  Berlin  1806.  S.  73.) 

Zu  allen  Zeiten  hat  es  die  Humoralpi- 
thologie  vorzüglich  mit  Ausleerungsmittela 
gehalten;  das  übelste  war  jedoch  für  die 
Kranken,  dass  man  seit  de  le  Boe  Aaslee- 
rung und  Krise  besonders  durch  die  erhit- 
zende und  schweisstreibende  Methode  za  er- 
zwingen suchte.  Obgleich  Boerhaave  mil- 
dere Alittel  empfahl,  so  scheint  doch  seia 
Einfluss  in  dieser  Hinsicht  dadurch  paraly- 
sirt  worden  zu  sein,  dass  bald  nach  ihm  durch 
Stahl  (1730)  und  Fr.  Hoffmann  (1740)  der 
Gebrauch  reizender  Mittel  ganz  allgemein 
wurde.  Auch  steht  fest,  dass  Boerhaave 
selbst  sehr  viel  Schuld  hatte  z.  B.  an  der 
im  vorigen  Jahrhunderte  üblichen  schlechten 
Behandlung  der  Syphilis,  bei  welcher  man 
durch  fibermassigen,  fast  vergiftenden  Ge- 
brauch des  Quecksilbers  das  Gift  mittelst 
starken  Schweisses  und  Speichelflusses  aus 
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iten  Poren  des  Körpers  glaubte  hinaasjtreibeD 
$ß  rnässen.  Der  Untfag  scheint  sehr  grcjm 
Mid  schwer  za  entfernen  gewesen  sa  aein^ 
darüber  stimmen  alle  Schrifiateller  aü  der 
»weiten  Hftlfte  des  *  vorigen  Jahrhattderts  nit 
einander  äberein.  So  sagt  Schöffer  (a.  a. 
O.  Th.  1.  S.  78).,  weniptens  in  Deotitfh-' 
land  einer  der  ersten  und  wichtipften  Geipf- 
ner  jener;  Ansichten,  vom  8tan<q»Qnkte  der 
Cutfeiischen  Nervenpathelogie  ans,  am  den 
Einfluss  der  medicinisehen  Theoiie  auf  die 
Pmxis  za  zeigen:  »Niemaod  kanil  z.  B.  der 
fiberans  grosse  Nachtheil  anbekannt  sein,  den 
diese  lange  gewöhnliche,  aqd  mancheffl  Arzte 
noch  heat  za  Tage  eigene,  sogenannte  hil- 
zige  and  scWcisstreibende  Behandlang,  ich 
darf  sagen,  in  den  meisten  Fiebern  nach  sidl 
pzogen  hat.  Die  grosse  Menge  Blatterpa« 
tienten  and  Kindbetterinnen,  welche  Schlacht- 
opfer dieser  Heilmethode  waren,  wären  allein 
hinreichend,  uns  hieven  äberf&hrende .  Be- 
weise zu  geben. Man  setzte  zur  Eni- 

rtehung  beinahe  einer  jeden  Krankheit  Ma- 
terien und  verdorbene  $ifte  voraas.  Von 
ihrem  Reiz  auf  feste  Theile,  auf  das 
Herz  und  die  Geffisse  erkUbrte  man  beinahe 
alle   Erscheinungen,    und    die    Eiehandlo.n|^ 

Srfindete  sich  abo  auf  deren  Wegschaftmg 
urch  Erreffun^  des  Schweisses  vermittdst 
hitziger,  schweisstreibender .  Arzneien ,  war^ 
men  Verhaltens,  warmer  und  sparsamer  .G^ 
tränke  u.  s.  w.« 

Von  der  Seite  der  CkJImmehen  Nerven« 
Pathologie  (1770),  welcher,  widg^gt,  auch 
SeAöjjfer  anhing,  kam  der  erste  heftii^Btoai 
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gegen  die  Hamoralpatholo^e  and  das  aosle^ 
rende  Verfahren,  der  aber  seine  volle  KnI 
erst  durch  das  Auftreten  Browns  (1780)  ni 
die     allgemeine    Verbreitung    (1792)   seieer 
aus  Friedrich  UoffmaUn^s  und   €^uUeu^%  Kh 
sichten     hervorgegangenen   Theorie    bekaa 
Man  hätte  nun  erwarten  dürfen,    dass  du 
auf  so  lockerem  Grunde   zu  so   scbwindeb- 
der  Höhe  aufgeführte  Gebäude  der  Boerhaam» 
sehen   Schärfenlehre    dem    ersten    AnstOM 
hätte  weichen  müssen:   dem  war  aber  nicht 
SQ.    Während   die   andern  Punkte  der  H»- 
moralpathologie    sich    so    schwach    zeigtn^ 
dass  eine   Vertheidigung    kaum   möglich  er« 
achtet   wurde,    concentrirte   sich    der  gaoie 
Streit     bei     den    Schärfen,     und     obgleick 
die    spitzfindigen    Details    der    BoerluuM' 
£rati&'schen  Doctrin  sogleich  aufgegeben  wur- 
den, 60  fand  dennoch  der  Begriff  &r  Sebirfe 
an  sich  standhafte  und  mannhafte  Vertheidi- 
ger,  z.  B.  in  Hufeland  (s.  Pathogenie   1795) 
und  Burdach  (s.  Pathologie  1808)^  trotz  der 
heftigsten  Angriffe  der  JBrownianer  und  der 
auf   sie   folgenden  Erregungstheoretiker,  % 
B.  RöachlauVs   (a.  a.  0.)     Heftige  Kämpfe 
wurden  hier  geführt,  und  wer  die  Stimmen 
zählt,  ohne  sie  zu  wägen,  muss  der  Erre- 
ungstheorie  den  Sieg  zugestehen:  die  Schir- 
'eu  waren  zu  Anfange  nnsers  Jahrhunderts 
vergessen.    Doch   dies   nämliche  Loos   alles 
Menschlichen  traf  auch  bald  die  bisher  sieg* 
^reiche   Meinung  und  auf  Kampf  und  Streit 
folgte  eine  Zeit  der  Abspannung,  ja!  man 
darf  sagen  der  Anarchie  im  Reiche  der  Me- 
dicin.    Es  blühete  wieder  das  alte  Paradies 
der  Empiriker,  in  welchem  JBroifMotV#  Ent« 


i 
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ndung  der  Darmschleimhaut  als  fast  allei» 
^e  urandkrankheit,  selbst  Hnhnemaml%  ' 
itont  der  pathologischen  Unwissenheit, 
MS  Nichts  der  Verzweiflung  emporsprosst, 
i  durch  ein  kurzes  Scheinleben  der  todteA 
:ene  einige  Abwechselung  zu  geben.  Aber 
tu  so  wenig  wie  je  das  Sonnenlicht  seine 
ichtigkeit  fär  das  Gedeihen  der  Pflanzen- 
^It  verlieren  wird,  eben  so  wenig  wird  je-* 
tis  der  Verstand  seines  gebührenden  Ein* 
sses  auf  eine  der  edelstctu  Künste  Ifingere 
^it  hindurch  entbehren.  Schon  jetzt  Beigen 
$h  von  allen  Seiten  ordnende  und  concen« 
rende  Bestrebungen,  und  unter  ihnen  sind 
^jenigen,  welche  wieder  auf  eine  Würdi-^ 
mg  der  SäftebeschaiTenheit  in  Krankheiten 
Ingen,    weder    selten    noch  unbedeutend 

Heser^  Siieglit^^  Schnliz^  Spitta^  Sieinheim^j 
'isch,  Stevensj  Maitland^  Andraly  Magendiey 
I  Canu^  Piorry  u.  a.) 

Es  kann  nicht  die  Rede  davon  sein,  die 
e  Humoralpathologie  wieder  zu  restaorif» 
Q.  Was  wir  namentlich  an  der  alten  Schir« 
ilehre  zu  tadeln  haben,  bezieht  sich  eben- 
wohl  auf  die  Unklarheii  des.  Begriffe^ 
\  auf  die  Unaieherheii  der  Kennzeiche» 
r  die  Anwesenheit  von  Schürfe»  und  den 
nfluss^  ^den  man  setiwankenden  und  uner» 
eeenen  Vorauseetssungen  auf  die  Fraxie 
stattete. 

Gauh  (Instit.  pathol.  §.  291)  deßnirt  ald 
larf  in  Bezug  auf  den  menschlichen  Kör- 
r:  »was  durch  Stechen,  Sohneiden,  Naj^en 
Q  Zusammenhang  der  festen  Theile  au»»«. 
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lösen,  den  mit  Empfindlichkeit  vcrsefaena 
Theilen  Schmerz  zu  verursachen  und  die  nü 
Lebenskraft  (bei  ihm  soviel  w^ie  ContractiB- 
tät)  begabten  zur  Zusammenziehun^  zu  rei- 
zen vermag.«  Heut  zu  Tage  aber  beduf 
es  kaum  eines  Beweises,  sondern  höchsten 
einer  Hinweisun^  auf  die  Sache  selbst,  u 
zu  zeigen:  1)  dass  sich  in  dem  Blute  des 
lebenden  Körpers  nicht  Stoffe  bilden  könnei, 
welche  wirklich  die  festen  Tlieile  aoflösea, 
ätzen  und  zersetzen,  welches  die  Schärfet 
nach  dem  ersten  Theile  jener  Definition  dock 
thun  sollen;  2)  dass  unmöglich  jedes  Blut, 
welches  Schmerz  und  Contraction  hervormfl^ 
als  scharf  in  diesem  Sinne  betrachtet  wer- 
den könne;  das  an  festen  und  arteriellen 
Bestandtheilen  überreiche  (entzündliche)  Blut 
thut  dasselbe,  leidet  aber  nach  Gaub  selbst 
nicht  an  Schärfe  sondern  an  einem  Morbia 
cohaerentiae.  Mithin  ist  die  zweite  Hälfte 
der  Definition  eben  so  zu  weit,  wie  die  erste 
zu  eng  ist,  und  es  lässt  sich  mit  ihr  gar 
keine  bestimmte  Vorstellung  verbinden.  Nur 
ans  der  Vergleichung  mit  den  andern  damals 
angenommenen  Säftefehlem  lässt  sich  schlies- 
sen,  dass  die  Anwesenheit  von  etwas  Fremd- 
artigem im  Blute  bei  den  Schärfen  dunkel 
vorgeschwebt  habe,  wie  denn  überhaupt  das 
ganze  hieher  gehörige  Capitel  bei  Gaub  eine 
gewisse  Unsicherheit  verräth^  die  gegen  seine 
sonstige  Klarheit  und  Bestimmtheit  deutlich 
genug  absticht. 

War  nun  eine  solche  schwankende,  nichts 
definirende  Definition  schon  ein  grosser,  theo- 
retisch vielleicht  der  möglichst  grösste  Feh- 
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1er,  so  war  praktisch  der  zweite  noch  be- 
deutender, dass  für  die  besprochene  Grond- 
krankheit  als  Kennzeichen  nicht  primäre  and 
möglichst  einfache,  sondern  ffanz  entternte, 
und  sehr  zusammengesetzte  Wirkungen  auf- 
geführt wurden.  Ungewöhnliche  Empfindun- 
gen und  Bewegungen,  Profluvien  und  Haut- 
aussct\läge,  Fieber  und  Entzündungen  mit 
allen  ihren  Folgen  wurden  als.  Wirkungen 
der  Schärfen  aufgeführt  und  nicht  dabei  be- 
dacht, dass  die  verschiedensten  Causalmo- 
mente  in  ihren  entfernten  und  verwickelten 
Einwirkungen  dieselben  Resultate  geben  kön- 
nen: man  denke  nur  an  Yollblütigkeit ,  an 
irgend  einen  auf  Nerven  oder  Gemsse  wir- 
kenden Reiz.  Eine  einzige  Schärfe  genügte 
eigentlich  zur  Erzeugung  wie  zur  Erklärung 
aller  möglichen  Krankheiten;  da  ^aher  die 
Yerschiedenartigkeit  der  letztem  zu  sehr  auf 
der  Hand  liegt,  so  war  man  um  do  freigebi- 
ger mit  Aufstellung  einzelner  Schärfenarten, 
je  weniger  Sorge  man  sich  um  eine  genaue 
Bestimmung  derselben  machte.  Mit  einer 
solchen  Mannigfaltigkeit  von  Schärfevarietä- 
ten konnte  man  nun  niemals  um  eine  Erklä- 
rung in  Yeriefirenheit  kommen,  und  da  sich 
bei  jeder  einzelnen  Varietät  dieselbe  Unklar- 
heit des  Begriffes  und  dieselbe  Unsicherheit 
der  Diagnose  wiederholte,  so  war  der  ge- 
dankenlosen Willkühr  das  weiteste  Gebiet 
eröffnet.  In  dieser  Röcksicht  war  es  cewiss 
schon  ein  grosser  Fortschritt,  dass  in  der 
Mitte  des  vorigen  Jahrhunderts  an  die  Stelle 
der  unbestimmten,  unjbekannten  sauren,  sal- 
zigen, seifigen  u.  s.  w.  Schärfen  bestimmte 
Krankheitsschärfen,  wie  gichtische,  scrofa- 
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Iftse,  herpetische  u*  s.  w.  traten,  ©ie  ITil- 
kühr  in  der  Auswahl  der  Schärfe  wurde  di- 
dorch  doch  beschränkt  and  am  Ende  nidito 
anders  ausgedrückt  als :  die  aus  andern  Ken- 
zeichen  ermittelte  Gicht,  Scrofelsucht,  Fledri» 
ist  als  Schärfekrankheit  zu  behandeln. 


Was  soll  man  aber  dazu   sagen,  dm 
so  unbestimmte  Vorstellungen,   so  ansicherc 
Diagnosen   nicht   etwa    eben   als   Ansichtea 
nnd  Meinungen  gegeben,  solidem  als  Basel 
für  ein   sehr   bestimmtes,  eingreifendes  Fer 
Jahren  am  Krankenbette  hingestellt  wurdenl 
Man    lehrte,    im    Vertrauen    auf   diese   cn 
träumte  Indicatio  essentialis^  vor    allem  die 
Schärfen  im  Körper  unschädlich  zu  macheft 
und    möglichst   schnell   durch  jede  Art  vob 
Entziehung  und  Ausleerung  aus  dem  Körper 
hinauszuschaffen.     Es  lässt  sich    annehmett, 
dass  in   dieser  Beziehung    der   Unterschied 
zwischen  dem  Meister  und  dem  Schüler  sehr 
gross  gewesen  sein  möge.    Ein  Boerhaam^ 
Gauh^  Christ,  Ludw,  Moffmann    haben  ihre 
Indicationen  gewiss  eben  so  unmittelbar  au 
der  Beobachtung  der  Natur  im  Verlaufe  der 
Krankheit   geschöpft,   wie  jeder   zum  Arzte 
geborene,  und  wären  dieselben  Praktiker  bei 
jedem  Systeme  gewesen:   nicht   ihre   Hand- 
lungen  sondern   ihre  Erklärungen  richtetea 
sich  wol  nach  ihrer  Theorie.     Wie  es  aber 
mit  der  grossen  Mittelklasse  der  Köpfe  aus- 
gesehen haben  möge,  für  die  ja  eben  Schule, 
System  und  Methode  da  sind,  um  das  Her- 
absinken zur  reinen    Routine  zu   verhüten, 
das  lässt  sich  leicht  denken  und  wird  von 
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allen  Schriftstellern   am  Ende  des  vorigen 
Jahrhunderts  gleichmässig  bezeugt  (s.  oben.) 

I  ■  • 

'  Dass  trotz  dieser  ^rrossen  Fehler  der 
Lehre  der  Grundbegriff  der  SchArfe,  als  der 
von  etwas  Fremdartigem  im' Blute,  sich  den- 
noch bei  allen  grossen  Praktikern  erhalten 
hat,  wie  ich  in  der  Araber  erwähnten  Ab- 
handlang gezeigt,  beweist  seine  grosse  Le- 
bensfihigkeit  zur  Geäfige  und  spricht  neben 
anderm  für  seine  Unentbehrlicbkeit.  Und 
warum  sollen  wir  uns  nun  gegen  die  An- 
Diämiie.  eines  Begriffes  sträuben,  der  weiltr 
0iU)tts  Unlagisehes  efilAött,  noch  der  mmmtM^ 
.bmren  Wahrnehmung  widerefiricjktt    ' 

^  Es  KBh  freilich  eine  Zeit,  in  wdcber 
nan  den  Begriff  von  Blatkrankheiten  allerdings 
für  mUogiech  hielt:  denn,  sagte  man,  d^s 
Blut  kann  nicht  krank  sein,  weil  es  nicht 
belebt  ist,  und  es  ist  nicht  belebt,  da  es  we- 
der Empfindung  noch  Bewegung,  die  cha- 
rakteristischen Zeichen  des  Liebens,  besitat 
Noch  sonderbarer  als  diese  Beweisföhrung 
ist  der  Umstand,  dass  auch  diejenigen,  welche 
den  Gegenbeweis  fahren  wollten,  die  Bieh- 
tigkeit  dieser  Schlussfolgerung  anerkannten 
und  nur  bemüht  waren,  die  Prämissen  om- 
xnstossen,  demnach  dem  Blute,  wenn  auch 
nicht  Empfindung,  so  doch  eine  selbststindiM 
Bewegung  zu  vindiciren  suchten  *).    Beile 

«)  DomUngy  Krankheiten  d^r  Säfte,  Bamberg 
und  Wärzbnrg  1800.  8;  —  Henke  albiemeine 
Pathologie;  —  S^einJMa  Hnmoralpa&ologi^ 
Schleswig  1826.'  8.  (S.  623:   Non  solum  motmn 
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Theile  bedachten  nicht,  dass  es  im  Orgi»! 
mos  sehr  viele  Theile  giebt ,  die  weder  ei 
pfinden,  noch  sich  activ  bewegen,  an  demj 
Leben  dennoch  niemand  za  zweifeln  wag^i 
z.  B.  schon  die  Bewegungsnerven,  die  k- 
kannüich  unempfindlich  sind  und  nur  dieB^ 
wegung  der  Muskelfibern  veranlassen,  okM 
sich  selbst  zu  bewegen.  Wie  unconsequol 
ist  es  von  diesem  Gesichtspunkte  aus,  Kiu- 
chenkrankheiten  zuzulassen  und  Blutkrank* 
heiten  zu  läugnen!  Man  übersah,  dass  Em- 
pfindung und  Bewegung  allerdings  charakte- 
ristisch für  jeden  lebenden  Organismus  sein, 
aber  nicht  für  jeden  seiner  Ofgantheile:  M 
kommen  dem  Ganzen  aber  nicht  dem  Theile 
zu.  Ueberhaupt  ist  es  ganz  unstatthaft  in- 
zunehmen,  dass  der  Aggregatzustand,  der 
Grad  von  Flüssigkeit  oder  Starrheit,  auf  iu 
Wesen  der  Körper  oder  gar  auf  ihre  Belebt- 
heit Einfluss  habe.  Schon  in  der  anorgani- 
schen Natur  ist  ein  solcher  Einfluss  nicht  nor 
nicht  nachzuweisen,  sondern  im  Gegentheile 
geradezu  widerlegt.  Quecksilber  in  fester, 
in  flüssiger  und  in  luftförmiger  Gestalt  bleibt 
in  allen  wesentlichen  Eigenschaften  immer 
Quecksilber,  ebenso  ist  es  mit  dem  Wasser 
und  allen  übrigen  Körpern.  Dass  es  in  der 
organischen  Natur  anders  sei,  zeigt  sich  nir- 
gends. Wäre  Flüssiges  weniger  belebt  ab 
Festes,  so  müsste  das  Nervenmark  weniger 


scd  ciiam  sensum  sanguini  inesse  kann  nicht 
geleugnet  werden)^  —  s.  auch  Hmiff^  die  Soli- 
darpathologie  und  die  Hunioralpathologie.  Sfuü- 
gart  1838.  8. 
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Leben  besitzen  als  das  Leberparenchym,  na- 
nientlich  aber  der  Samen  weniger  als  der 
Knorpel:  und  wer  würde  das  behaupten? 
Dazu  kommt  noch,  dass  in  der  organischen 
Natur  und  insbesondere  im  menschlichen  Kör- 
per zwischen  Festem  und  Flössigem  eine 
scharfe  Grenze  gar  nicht  gezogen  werden 
kiinn.'  Wer  vermag  z.  B.  eine  solche  zwi- 
schen der  Schleimmembran  und  dem  aus  ihr 
hervorgehenden  Schleime  zu  ziehen?  Nach 
BeiHceüus  (Thiercheinie  S.  7.)  ist  ein  lebendes 
Thier  als  eine  im  Wasser  aufgeweichte  Masse 
zu  betrachten,  von  deren  ganzem  Gewichte 
das  Wasser  wenigstens  drei  Viertel  aus- 
macht, und  dieses  beträgt  selM  in  den  fe- 
sten Theilen  bis  vier  Fünftel  ihres  Gewich- 
tes und  darüber.  Es  besteht  daher  der  ganze 
Unterschied  zwischen  Festem  und  Flüssigem 
im  lebenden  Körper  nur  in  einem  Minder  und 
Mehr  des  Wassergehaltes  und  dieser  Unter- 
schied ist  offenbar  ein  viel  zu  untergeordne- 
ter, als  dass  er  über  Leben  und  Nichtleben 
entscheiden  sollte. 

Aber  abgesehen  von  allem  diesem:  wie 
kann  man  annehmen,  dass  eine  Masse,  za 
deren  Bereitung  die  ganze  doch  gewiss  le- 
bendige Thätigkeit  der  Yerdauungs-  und 
Athmungs- Organe  rverwandt  wird,  und  aus 
welcher  alle  Organe  nicht  nur  ihren  Stoff, 
sondern  auch  ihren  Antrieb  zu  Lebensthätig- 
keiten  ziehen,  eine  Masse  «Iso,  welche  ei- 
nerseits das  Product,  andrerseits  die  Quelle 
der  wichtigsten  Lebensactionen,  welche  mit- 
hin recht  in  die  Mitte  aller  organischen! 
Thätigkeiten  gestellt  ist,  selbst  unbelebt  sei? 

Joorii«  Bd.  XCIV.  St«  4.  4 
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Jedenfalls  steht  es  fest,  dass  weder 
sischen  noch  die  chemischen  Eigensclialfl 
des  Blutes  im  geringsten  genagen,  nm  MV 
nen  Einfluss  auf  die  Organe,  zamal  seine  li* 
lebende  Kraft  auf  das  Nervensj^tem,  h  Cf* 
klären,  es  muss  also  noch  andere  Eigenschafll 
d.  h.  solche,  welche  wir  vitale  oder  dynaB* 
sehe  zu  nennen  gewohnt  sind ,  besitzea  (i 
MiiUer'a  Physiologie  Th.  L  S.  135.  UU 
Wenn  es  aber  seinen  Antheil  am  Leben  U^ 
so  muss  es  auch  nach  dem  Gesetze  der  0» 
Vollkommenheit,  dem  alles  irdische  Leben 
terliegt,  die  Fähigkeit  besitzen,  fehlerhaft  1^ 
ben ,  d.  h.  krank  sein  zu  können ,  oder  dl 
andern  Worten  unter  gewii^sen  Umstlida 
in  Quantität  und  Qualität  von  der  Norm  ak* 
zuweichen. 

Es  fehlt  auch  keineswegs  ^  an  pamibm 
und  directen  Beweisen  hie  für  80  ^Snzlkk) 
wie  die  Gegner  dieser  Ansicht  vorgeba 
Der  als  sorgfältiger  und  unbefangener  Beik* 
achter  bekannte  Graves  in  Dablin  Hess  %%\ 
einer  an  einer  hartnäckigen  Mag'enaffediii' 
leidenden  Frau  12  Blutegel  auf    die  HageB- 

f^rube  setzen;  nachdem  sie  zu  sangen  ang^ 
angen,  fielen  sie  ab  und  starben;  mehrert 
Male  wurde  derselbe  Versuch  mit  demselbei 
Erfolge  wiederholt,  büä  man  6t  Blutegel  ad 
diese  Weise  verbraucht  hatte :  sie  waren  ilb 
gesund  gewesen  und  die  Hautstelle  war  vor 
jedem  Anset/iOn  sorgfältig  abgewaschen  wor- 
den*).   In  diese   Klasse  gehört  auch  eine 


♦)  S.  Froriep^s  Notizen    Bd.  30.   N.  11.  S. 
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'^Beobachtung  Duhamels^  welche  RaeiborM 
^az.  mid.  de  Paris  1839.  N.  6.  Fevr.  p. 
_870  erzählt:  Ein  Ochse,  der  übertrieben  <8or« 

«eni)  war,  wurde  geschlachtet;  ein  Paar 
ropfen  seines  Blutes  fielen  auf  die  Hfind^ 
^nd  Wangen  zweier  Frauen  und  verursach- 
ten hier  eine  brandige  Entzündung,  der 
'Fleischer,  welcher  das  beim  Tödten  des  Thie- 
jres  gebrauchte  Messer  während  einiger  Au- 

{elnbiicke  in  den  Mund  genommen  hatte,  be- 
am  nach  einigen/  Stunden  eine  Auftreibung 
der  Zunge  mit  Ausbruch  schwärzlicher  Pus« 
teln  über  den  ganzen  Körper  und  starb  nach 
einigen  Tagen.  Die  Wirkungen  des  Blutes 
seigen  hier  deutlich  seine  veiänderte  schäd- 
liche Beschaffenheit.. 

Wichtiger  wäre  freilich  der  ehemische 
Aeweis.  Allein  ein  solcher .  hat  fast  unüberw 
steigliche  Schwierigkeiten,  und  von  jeh^r 
sind  diejenigen  Forscher,  welche  einen  sol- 
chen zu  führen  sich  bemübeten,  wie  Bordeu 
(Analyse  medicale  du  sang),  Deyeux  und 
Parmentier  (s.  ReiU  Archiv,  f.  Physiol.  Bd. 
L),  zu  der  Ansicht  gelangt,  dass  von  der 


176.  April  1831.  Vergl.  Barhier  traii^  ^lemen- 
iaire  de  mati^re  medicale.  Par.  ISdO.  T.  IIL 
p.  398.  (Ein  Frauenzimmer  hatte  eine  mit  Was- 
ser verdünnte  Auflösung  von  Indigo  in  Schwe* 
feisäure  genommen;  die  auf  den  Magen  gesetz- 
ten Blutegel  starben);  W,  Sievena  observaiions 
on  the  hcalthy  and  diseased  state  of  the  blood. 
LoAd.  1832.  p.  160.  (Vergiftung  mit  Oxalsäure 
und  mit  Blausäure,  in  beiden  Fällen  starben  die 
angesctztenBlutegely  im  letztern  nach  und  nach  60.) 

4» 
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chemischen  Analyse  hier  nichts  za  erwirta 
stehe. |,  Wenn  auch  seit  der  Zeit  dieser  Ar 
beiten  die  Chemie  staunenswerthe  FortsdiriK 
gemacht  hat,  so  wird  doch  niemand,  naAKri* 
lieh  von  ihrem  organischen  Theiie  behaupla 
er  habe  eine  solche  Höhe  erreicht,  dass  nfl 
durch  das  Nichtfinden  von  dem  Nicbtvorlufr 
densein  überzeugt  sein  könne«  Es  findet! 
dem  Blute  ein  tortwährendes  Kommen  d 
Gehen  statt,  welches  die  Untersuchung  sdi 
erschwert.  Wie  lange  hat  es  nicht  trotsdo 
eifrigsten  und  geschicktesten  Suchens  p 
dauert,  ehe  man  in  dem  Blute  der  Gelbsä 
tigen  den  Gallen färbstoff,  in  dem  Blute  k 
an  der  Honigharnruhr  Leidenden  den  Zoeke 
auffand^).  Erst  in  neuster  Zeit  ist  dieic 
gelungen.  Selbst  den  Harnstoff  hat  man  ki 
auf  Prevost  und  Dumas  vergeblich  im  Blit 
gesucht  'i'i').     Entgehen  nun  der  chemisckc 


*)  Berx£liu8  Thicrchemie  S.  76.  (Haronl 
ker  im  Blute  zq  finden,  war  noch  nicht  geln 
gen) 3  Ambrosiom  in:  Ofno(2e»  Annali  univ.  diÜ 
die.  1835.  April  und  Maj  (fand  den  Zacker  i 
Blute  der  Lebenden  aber  nicht  der  Leichen); 
A.  M'Grigor  in:  Behrendts  Reperior.  1837.  B 
4.  N.  8.  8.  126;  —  Ch,  Maiikmd  an  experioK 
tal  essay  on  the  physiology  of  the  blood.  £dii 
1838.  8.  Nediz.  chirurg.  Zi^.  1839.  Maers 
398;  —  Rees  in  Guy'a  Hospital  reports.  183 
Octob.  Gazette  m^d.  de  Paris.  1839.  .N.  1.  p. 
—  Bouchardai  in:  R^vue  m^dic.  1839.  Jui 
Gazette  möd.  1839.  N.  33.  p.  525  (der  Urin  i 
um  so  zuckerhaltiger,  je  früher  er  nach  de 
Genüsse  von  Speisen  gelassen  ist,  und  umg 
kehrt:  dies  wirkt  auf  die  Analysen  des  Blute« 

^*)  Nyalen  recherches  de  physiologie  et  i 
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jrse  fichon  so  constante  oder  so  anhal- 

und  in  grossen  Menden  vorkommende 
larti^e  Blutbestandtheile ,  deren  chemi- 
Beschaffenheit  ausserdem  noch  so  gpuan 
nnt  ist,  wie  wird  dies  erst  bei  den  an- 

und  zwar  den  meisten  pathologisNehen 
ndemngen  der  Fall  sein!  Ab^esenn  von 

wahrscheinlich  grossen  Feinheit  und 
der '  innig;en  Verbindung  der  heterogenen 
den  andern  organischen  Bestandtneilen 
Blutes,  so  kommen  hier  noch  ganz  be- 
sre  Schwierigkeiten  zur  Sprache.  Ein- 
ivird  ffrade  in  solchen  Krankheiten,:  wo 
ititsfe^ler  der  Sfifte  am  meisten  za  er- 
en  sind,  in  den  sogenannten  dyskrasi* 
i.am  seltensten  Blut  gelassen;  wer  lässt 

bei  Scrofeln,  bei  Weichselzopf,  bei  Sy- 
\  zur  Ader?  Es  fehlt  daher  schon  am 
lebender  Gelegenheit  zur  chemischem 
rsuchung,  und  wenn  auch  bei  Gicht  und 
rn  Dyscrasien  bisweilen  zur  Ader  ge« 
n  wird ,  so  geschieht  es  doch  nicht  bei 
r  Gicht  u.  s.  w.,  fi»ndem  immer  nur  in 
en  Fällen,  wo  secundäre  oder  acci^en- 

Erschcinungen,  etwa  entzündlicher  Art, 
Zustand  verwickelt  genug  machen,, um 
üchcres  Resultat  chemischer  Analyse  als 
9t  unwahrscheinlich  oder  gar  unmöglich 
leinen  zu  lassen.  D/enn  trotz  der  unzfthli- 
Äderlässe   bei  Ent|&undungeu  und  trotz 


ie  pathologiqucs.  Par.  1811.  8.  p.  291  (ne- 
es  Resultat  der  Blutanalyse  nach  Ezstirpa- 
der  Nieren);  —  JlftUbr  Pl^^hgie  Th.  h 
59. 
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der  unzähligen  Analysen  entzfindlichen  Blu- 
tes wissen  wir  noch  immer  sehr  wenij^  po- 
sitives über  seine  chemische  Beschaffenheit, 
80  dass  es  gewiss  nur  äusserst  wenige  Fälle 
geben  wird,  in  welchen  ein  Chemiker  zu  be- 
stimmen unternimmt,  welche  Veränderungen 
des  Blutes  von  der  Entzündung  und  welche 
von  andern  Krankheitszuständen  herrähren. 

Vor  allem  übrigen  ist  aber  zu  bedenken, 
dass  eine  ungemein  genaue  Kenntniss  vob 
den  chemischen  Eigenschaften  eines  Sfofes 
erforderlich  sei,  um  ihn  in  einer  lebendigen 
Verbindung  mit  organischen  Säften  erkennen 
und  auffinden  zu  können.  Wie  ^enau  ist 
nicht  das  Eisen  bekannt,  und  doch  wissen 
wir  bis  jetzt  von  diesem  so  stabilen  und  so 
ausgezeichneten  Stoffe  noch  nicht,  in  wel- 
cher Verbindung,  an  welchen  Blutbestand- 
theilen  haftend,  selbst  nicht  einmal  genau,  in 
welcher  Menge  er  im  Blute  vorkomme.  Gal- 
lenfarbstoff, Harnzucker,  Harnstoff  sind  ms 
als  Excreta,  also  als  der  lebendigen  Un- 
wandlung  bereits  entzogene,  mithin,  so  xi 
sagen  invariable  Substanzen  bekannt  gewor- 
den, wir  haben  sie  selbst  und  ihre  Reagen- 
tien  auf  das  genaueste  chemisch  kennen  ge- 
lernt, und  wie  schwer  ist  dennoch  ihre  Aof- 
iindung  im  Blute  geworden!  Nur  so  weit 
unsere  Reagentien  reichen,  ist  eine  Möglich- 
keit des  Auffindens  vorhanden,  welche  von 
dem  wirklichen  Finden  durch  die  Schwierig- 
keit, das  Gesuchte  zu  isoliren,  noch  immer 
/  sehr  weit  entfernt  ist.    Es  bleibt  daher  sehr 

gut  möglich,  dass  im  Blute  bisweilen  fremd- 
artige  Stoffe  oder   chemische  Verbindungen 


; 
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vorhanden  seien,  deren  eheinische  Natar  uns 
unbekannt  ist  und  welche  wir  sowohl  wegen 
des  Mangels  aller  sie  treffenden  Reagentien 
!  als  wegen  ihrer  EinhfiUang  in  andere  Sab* 
stanzen  dnrehaas  nicht  chemisch  nachsawei- 
sen  im  Stande  sind.  Dergleichen  [kSnnen 
nur  ganz  zufällig  hin  und  wieder  beinerkt 
werden,  und  es  gehört  wol  eine  noch  gar 
nicht  fibersehbare  Zahl  solcher  Zufälle  dazq, 
damit  die  Chemie  so  weit  komme,  solche 
Materien  (z.'  B.  etwanigen  Gichtstoff,  Scro- 
lelstofl)  auch  nur  suchen  zu  können. 


Beispiele  solchen  zufälligen  Bemerkens 
fremdartiger  Dinge  im  Blute  fehlen  aber  auch 
keineswegs.  Fast  bei  allen  chemischen  Ana- 
lysen des  Blutes  in  Krankheiten  werden  nur 
die  relativen  Mengen  der  nächsten  Blutbe- 
standtheile,  wie  Blutkörperchen,  Faserstoff, 
Eiweiss,  Eisen,  Salze  u.  s.  w.  eesncht. 
Trotz  dem,  wenn  man  z.  JB.  in  H.  Nm&b 
(das  Blut  in  mehrfacher  Beziehung  physiolo- 
gisch und  pathologisch  untersucht.  Bonn 
1836.  8.  S.  1 66  —  290)  die  unendliche  Mense 
von  Verschiedenheiten  des  Blutes  in  Krank- 
heiten in  Beziehung  auf  die  Art  seines  Aus- 
fliessens  aus  einer  Aderlasswunde,  seines 
Gerinnens,  seines  Verhaltens  unter  demVer- 
grösserongsglase ,  seines  Fanlens,  in  Bezie- 
hung auf  seinen  Wärmegrad,  seine  Farbe, 
Geschmack,  Geruch,  Consistenz,  spezifisches 
Gewicht,  die  Speckhaut,  die  verschiedene 
Gestalt  und  Consistenz  des  Blutkuchens, 
die  Festigkeit  oder  Mürbigkeit  des  Faser- 
stoffes u.  s.  w.  überblickt,  so  kann  man  sich 
schwer  überreden,  dass  alle  diese  Hannig^ 
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faltigkcit  nur  von  der  veränderten  QuanUiM 
eines  oder  des  andern  nächsten  Bldtbestand- 
theiles  herrühren  solle,  und  man  ist  nothge- 
drunten,  hier  auch  an  qualUative  Abwei- 
chungen, an  fremde  Beimischungen  oder  an- 
gewöhnlicheCombinationen  der  entfernten  che- 
mischen Elemente  zu  denken.  Manches 
fremdartige  hat  sich  aber  unmittelbar  der 
Aufmerksamkeit  der  untersuchenden  Chemi- 
ker aufgedrängt.  Eiter  ist  z.B.  bereits  sehr 
häufig  im  Blute  gefunden  worden,  eben  m 
eine  milchige  Beschaffenheit  des  letztem, 
welche  von  der  Anwesenheit  eines  sauren 
Fettes  abzuhängen  scheint  *).  An  Beispie- 
len, dass  markschwammähnliche  und  melaoo- 
tische  Massen  im  Blute  gesehen  sind,  fehk 
es  gleichfalls  nicht  **).  Andral  (pröcis  dV 
nat  pathol.  Bruxell.  1837.  8.  T.  I.  p.  117. 
Il8..vergl.  Froriep's  Notizen  1824.  N.  163.) 
führt,  auf  ChevreuVa  Untersuchungen  g^ 
stützt  an,  dass  bei  der  Zellgewebsverhärtang 


*)  Ber%elim  Thierchemie    S.   76;    —  G.  0, 

Rees    Anleitung    zur    chepiischcn    Analyse   dei 

Blutes  und  Harns  im  gesunden  und  kraukhaftct 

Znstande;  nach    d.  Engl.    v.   A.  Braune,     Leipi. 

1837.  8.:    —  Le  Canu  ^tudcs   chimiqnes   aar  le 

sang    humain.    Par.    1837.    4.;    —    Mareska  in: 

Gazette  ni^dic.   de  Paris.   1837.  N.  32.  Phamu- 

ceut.    Centralblatt    1837.    N.    45.    S.    712.   (das 

^  saure  Fett  bildet  mit  dem  Alkali    des  Eiweisses 

i  im   Blute  Seife  und   scheidet   dadurch  zugleich 

/  das  Eiweiss  aus). 

**)  K.    W.    Stark   allgemeine    Pathologie. 
Leipz.  1838.  8.  S.  941. 
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der  Kinder  das  Serum  des  Blutes  in  Menge 
eine  von  selbst  gerinnende,  vom  Faserstoff- 

ferinsel  wohl  unterschiedene  Matdhe  enth- 
ält, die  zur  Gallerte  wird  und  vollkommen 
der  Masse  gleich  ist,  welche  das  Zellgewebe 
erfüllt  und  verhftrtet:  dass  auch  die  orange- 
rothe  und  bläuliche  Farbe,  welche  die  ge- 
ronnene Flüssigkeit  des  Zellgewebes  biswei- 
len hat,  sich  im  Blute  wiederfindet,  und 
schliesst  daraus  auf  ein  ähnliches  Leiden  des 
Blutes  beim  Scirrhus.  Eine  )^rosse  Anzahl 
hieher  gehöriger  Fälle  habe  ich  in  meiner 
Abhandinng  über  die  Entstehung  der  Schär- 
fen im  Blute  (siehe  dieses  Journal  18-tO. 
Bd.  90«  St.  6.  S.  3.)  zusammengestellt 

So  verlässt  uns  selbst  atif  diesem  schwie^ 
rigen  Terrain,  wo  die  Chemie  eben  so  ge- 
wiss noch  vieles  wie  niemals  alles  entdecken 
wird,  die  sinnliche  Wahrnehmung  nicht  gänz- 
lich, und  es  muss  aus  indirecten  und  direc- 
ten,  aus  theoretischen  und  praktischen  Grün-« 
den  als  erwiesen  angenommen  werden,  dass 
ungehörige,  mithin  schädliche  Materien  im 
Blute,  d.  h.  sogenannte  Schärfen,  vorkom- 
men, dass  also  die  Grundlage,  auf  «welcher 
unsere  Vorfahren  ein  fehlerhaftes  Gebäude 
aufführten,  dennoch  eine  richtige  sei« 


•       .       . 


.4 


•  .4 


•  I 


III. 


l 


I- 


Etwas  über  die  Er!(f$lihii^ 

der  Z&line* 


Vo« 


Geh.  Med.-Rath  JLinJt  Kit  Utirffa. 


I    ■  I  n 


!■'' 


>l 


.»■■ 


^  Ein  siemfich  langer  AofMlhalt  i» 
der  wärmsten  Linder  von  fSonepft  in 
frohem  Jahren^  m  wie  der  Übte» 
des  sfidlichen  Earopa,  wenn  andi  nura 
auf  kun&e  Zeit  in  meinen  spfttem '  Jahm 
musQte  bald  meine  Aufmerksamkeit  im4 
richten,  dass  in  jenen  Lindem  die  Mensdiei 
im  Ganzen  bessere  Zfthne  haben,  ab  in  la- 
serm  Nord -Deutschland.  Es  ist  oft.ein  ifr- 
angenehmer  Anblick,  die  weissen.  seUaea 
Gesiebter  unserer  Frauen  und  JMideam  dard 
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schwarze  Zähne  entstellt  za  sehen,  und  wir 
müssen  es  wahrlich  den  Zahnkünstlem  Dank 
wissen,  die  uns  in  den  an^renehmen  Wahn  ~ 
lassen,  dass  mit  dem  schönen  Genicht  mch 
eine  schöne  Zahnreihe  verbunden  v  sei.  Ja  es 
ist  nicht  allein  die  äussere  Schönheit  der 
Zähne,  welche  sich  im  südlichen  Europa  be- 
sonders zeigt;  es>  ist  a^ch  so  zu  sagen,  die 
innere  Schönheit,  denn  Zahnschmerzen,  das 

fewöhnliche  Leiden  der  Menschen  in  iinserm 
aterlande,  ist  dort  bei  weitem  nicht  so  ge- 
wöhnlich. Jeder  Mensch  beinahe  muss  hier 
zu  Lande,  in  seinem  Leben  eine  kürzere'  oder 
längere  Periode  der  Zahnschmerzen  durch- 
leiden, welches  dort  keinesweges  die  Regel, 
sondern  vielmehr  die  Ausnahme  ist. 

Allerdings  hat  besonders  auf  das  letzte 
Ungemach  die  Veränderlichkeit  der  Witte- 
rung in  unsern  Gegenden  einen  grossen  Ein- 
flnss.  Jenseits  des  40^  Nördl.  Breite  wird 
das  Wetter  sehr  beständig;  im  ganzen  Som- 
mer von  der  Mitte  des  Aprils  bis  Ende  Octo- 
ber  fällt  in  der  Regel  kein  Tropfen  Regen 
und  die  Wintermonate  December  und  Janufar 
sind  oft  sehr  heiler  und  schön.  Die  Yerän- 
derong  der  Temperatur  hat  einen  bedeuten- 
den Einflass  auf  den  elektrischen  Zustand 
der  Atmosphäre  und  den  Körper  überhaupt, 
wie  hier  in  Berlin  zuerst  von  Seebeck  durch 
entscheidende  Versuche  gezeigt  ist,  und  der 
elektrische  Zustand  der  Luft  wiederum  auf 
Rheumatismen  und  Gicht  Der  galvanische 
Gegensatz  zwischen  Muskeln  und  Nerven 
ist  schon  seit  langer  Zeit  gefunden,  und  durch 
viele  Verisuche  bestätigt  worden,   so   daeis 
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sich   wohl   nicht   daran   zweifeln    lässt;  die 
ziehenden  Schmerzen  des  Rheumatismus  ha- 
ben auch  60  viel  Aehnlichkeit  mit    den  Em- 
pfindungen,   welche  galvaiiische  Entladungen 
erregen,  dass  man   beide  derselben  Ursache 
zuschreiben  möchte.    Das  ist  schon  von  Vie- 
len  behauptet  worden,   aber  es  ist  viel  la 
voreilig,  wenn  einige  Pathologen  darauf  gaine 
Theorien   gebauet   haben.     Die  Verbäitnisse 
des  Nerven -Galvanismus  sind  viel  zu  wenig 
bekannt,   als   dass   man   es  wagen   könnte, 
darauf  eine  Theorie  zu  gründen,  wenigstens 
eine  sichere  physische  Theorie.     Nor  so  viel 
iässt  sich  sagen,   dass  jene  ungleiche  Ver- 
theilung  der  Elektricitäten  sich  da  besonders 
äussert,   wo  eine  Unterbrechung  des  graden 
Nervenverlaufs    durch    fremde    Hindemisse, 
oder   durch   die  Bildung   des  Körpers  selbst 
Statt  findet.    Das  erste  ist  der  Fall,  wo  Nar- 
ben  entstanden   sind,    denn  es  ist  eine  ge- 
wöhnliche Erscheinung,   dass    bei   Verände- 
rung der  Witterung  die  Theile    schmerzen, 
wo  sich  geheilte  Wunden  befinden;  das  zweite 
geschieht    in    den   Gelenken,    wo   sich   die 
Schmerzen  bei  Veränderung  der  Witterung 
besonders  äussern,  und  an  den  Zähnen.    Es 
ist  bekannt,   dass  durch  feine  Oeffnungen  in 
der  Wurzel  Nerven  vom  zweiten  und  uritten 
Aste  des  fünften  Paares  in  die  Höhlung  des 
Zahnes  nicht   allein    dringen,    sondern  sich 
auch  im  Innern  auf  eine  mannichfaltige  Weise 
verzweigen,  ja  sogar  dort  etwas  anschwel- 
len und  eine  röthliche  Farbe  bekommen,  als 
wären  sie  mit  Gefässen  aberzogen.     Nimmt 
man  noch  hinzu,  dass  die  Knochensubstanz 
des  Zahnes,  wie  alle  Knochen  ein  schlechter 
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Leiter  ist,  dass  al^o  die  elektrische  Materie 
dort  Widerstand  findet,  so  wird  es  klar, 
warum  die  Zahne  besonders  dadurch  ergriffSea 
werden  und  schmerzen.  Dass  hier  pur  von  rhea- 
matischen  Schmerzen  die  Rede  ist,  versteht 
sich  wohl  von  selbst;  es  giebt  aber  bekannt- 
lich auch  inflammatorische  oder  sanguinische 
Schmerzen^  und  diese  befallen  besonders  die 
Nordländer  in  warmen  Gebenden  im  Sommer, 
vorzüglich  wenn  sie  zu  viel  W^in,  und  zwar 
nicht  mit  Wasser  gemischten  Wein  trinken, 
also  wie  die  Römer  sagten,  Säufer  sind  (bir 
bit  merum),  denn  in  jenen  Ländern  trinkt 
man  in  der  Regel  Wein  mit  Wasser  gemil^ 
dert  —  Gicht  könnte  man  den  galvanischen 
Gegensatz  von  Rheumatismus  nenn^:  Gicht- 
schmerzen  vermindern  sieh  in  der  Wärme, 
rheumatische  Schmerzen  vermehren  sich. 

Der  Schmelz  bedeckt  die  Zähne  überall 
80  weit  sie  der  Luft  ausgesetzt  sind:  der 
Ueberzug  ist  aber  oben  dicker,  als  nacn  un- 
ten, nach  der  Wurzel  zu.  Er  besteht  be- 
kanntlich aus  denselben  Bestandtheilen  als 
die  Knochensubstanz  des  Zahns,  er  enthält 
meistens  phosphorsauren  Kalk  in  dem  eigen- 
thümlichen  Verhältnisse  der  Knochen,  weniff 
flusssauren  Kalk,  mehr  kohlensauren  Kalk  und 
sehr  wenig  phosphorsaui'en  Talk  und  Gallerte 
oder  \Helmehr  Membran,  sogenannten  Faser- 
stoff, die  durch  Kochen  mit  Wasser  Gallerte 
wird.  Das  Verhältoiss  der  Gallerte  im 
Schmelz  und  im  Knochen  wird  sehr  verschie- 
den angegeben,  auch  ist  es  schwer  genau 
zu  bestimmen,  wie  viel  davon  Gallerte  und 
wie  viel  Wasser  ist;   alle  Untersuchpngen 
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kommen  aber  darin  überein,  dass  sich  weit 
weniger  Gallerte  im  Schmelz  als  im  Enodm 
des  Zahnes  befindet.  Der  Schmelz  ist  aki 
schon  darum  mehr  steinartiger  Natar  ab  der 
Knochen,  wo/^u  noch  die  eigenthäiq|icke 
Structor  kommt.  Der  Knochen  hat  einen 
mehr  lockern,  zelligen  Bau,  der  Schmelz  be- 
steht aus  dicht  zusammengelegten,  weliea- 
förmig  gedrängten  Streifen  oder  Fasern.  So 
stellt  er  einen  Nichtleiter  der  Thermo -EIek« 
tricität  dar,  und  schon  dämm  schätzt  er 
den  Zahn  vor  den  Angriffen  der  WitteruBf« 

So  wie  nun  aber  ein  Theil  des  Schmel- 
zes  zerstört  wird,  entsteht  in  dem  entblta- 
ten  Knochen  des  Zahnes  ein  KnochenffM 
(caries).  Man  sagt,  es  sei  eine  Fäolniss  des 
Zahnes,  und  das  ist  ganz  richtig,  man  sagt 
aber  zugleich,  dass  man  nicht  genaa  wisse^ 
was  dabei  vorgehe.  Dass  nur  die  MembriB 
oder  die  Gallerte  angegriffen  werde,  ist  ohne 
Zweifel,  denn  die  erdigen  Verbindnngei 
sind  unzerstörbar.  Chemische  Untersachungea 
worden  nicht  ohne  Natzen  sein,  um  zu  zei- 
gen, worin  eigentlich  die  Veränderang  be- 
stehe und  wodurch  sie  bewirkt  werde.  Se 
scheint  eine  wahre  Fäulniss,  eine  Entwicke- 
lung  von  Ammoniak,  wenigstens  zagt  die 
verdorbene  Knochensubstanz  .  der  ZlhB0 
durchaus  keine  sauren  Wirkungen,  wie  der 
Schweiss  und  andere  Excretionen  des  mensch« 
liehen  Körpers.  Dass  aber  der  zerstörte 
Knochen  nicht  allein  den  Sehmerz  durch  die 
Einwirkung  einer  chemischen  Schärfe  auf  die 
Nerven  mache,  zeigt  die  gemeine  Erfak* 
rung,  dass,  wenn  der  Zahn  durch  und  durch 


—  «$  ^ 

eariös  ist,  die  Schmerzen  abnehmen,  nnd  dasa 
ein  geringes  Verderbniss  die  grSssten  Sehmer- 
aen  verursache.  Es  ist  vielmehr  die  ver« 
mehrte  Leitungsfähigkeit  des  Zahnes,  der 
nun  nach  der  Entbiössung  den  äusseren  Ein« 
drücken  mehr  ausgesetzt  ist«  Yielieicht  ist 
jeder  Schmerz  in  vielen  andern  Fällen  nur 
gestörtes  elektrisches  Yerhältniss  in  den  Ner^ 
ven;  ein  Schnitt  schmerzt  nur,  so  wie  die 
liuft  hinzukommt. 

* 

Wenn  auch  der  Schmelz  schftdlicheil 
Einflüssen  weit  mehr  widersteht,  als  der 
Knochen  des  Zahnes,  so  ist  er  doch  nicht 

fanz  dafür  unempfänglich.  Rr  enthält  auch 
■elistoff  (Membran)  oder  Gallerte  und  kann 
endlich  auch  dadurch  zerstört,  oder  in  eine 
Art  von  Fäulniss  gesetzt  werden,  wenn  sie 
auch  nicht  so  leicht  entsteht,  und  viel  lang- 
samer um  sich  greift,  als  die  Fäulniss  des 
Knochens.  Es  kommt  nur  darauf  an,  diese 
serstörenden  Einwirkungen  auf  den  Schmelz 
des  Zahnes  zu  finden.  Vorher  ist  aber  noch 
von  einer  angeblichen  Zerstörung  des  Schmel« 
zes  zu  reden,  die  nicht  eigentlich  zum  Kno« 
ohenfrass  gehört.    Der   Schnielz,   hat  man 

fesagt,  ist  ein  glasiger  Körper;  plötzliche 
erändernng  der  Wärme  nnd  der  Kälte  er^ 
regen  Spränge,  Risse  und  die  Luft  dringt  da^ 
durch  ein  und  zum  Knocheni  wodurch  der  Kno- 
ohenfrass  entsteht  Aber  der  Sohmelz  ist 
kein  glasiger  Körper,  er  besteht  aus  Fasern 
nnd  ist  nicht  sehr  spröde«  Diese  feinen  Risse 
mössten  sich  auch  erkennen  lassen,  da  sie 
flberall  auf  der  ganzen  Fläche  entstehen^ 
aber  dieses  ist  ni^t  der  Fall  und  der  Kno« 
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chenfrAss  des  Zahnes  fängt  in  der  Regel  an 
einer  Stelle  an,  und  verbreitet  sich  von  dort 
weiter.  Die  Erfahmng  ist  endlich  dagegen, 
unsere  Bauern  geniessen  die  warmen  Spei- 
sen sehr  heiss,  und  haben  doch  bessere 
Zähne,  als  die  hohem  Stände. 

Wenn  man  zur  Bestätigung  Jener  Mei- 
nong  anführt,  dass  Zahnweh  durch  soicte 
Abwechs^elung  von  Wärme  und  Kfilte  ver- 
mehrt wird,  so  ist  der  Grund  hiervon  am 
dem,  was  von  den  Ursachen  dieses  Unge- 
machs oben  gesagt  wurde,  klar.  Die  Zer- 
störung des  Schmelzes  rührt  also  von  einer 
andern  Ursache  her;  sie  wird  höchst  wahr- 
scheinlich durch  Mittel  hervorgebracht,  welche 
die  Gallerte  in  Fäulniss  setzt,  und  das  ge- 
schieht am  leichtesten  durch  faulende  Sub- 
stanzen, durch  den  Schleim,  welcher  sich  na 
die  Zähne  anhäuft.  Er  ist,  Versuchen  sa- 
folge,  nie  sauer,  sondern  er  wird  sehr  baU 
alcalisch,  das  heisst:  er  geht  in  eine  faolice 
Veränderung  über,  wobei  Ammouiac  entw£- 
kelt  wird  und  so  kann  er  auch  durch  seine 
Berührung  Substanzen  in  Fäulniss  setsen, 
die  selbst  der  Fäulniss  unterworfen  sind.  Es 
kommt  also  Alles  darauf  an,  die  Vermehrong 
des  Schleims  zu  verhindern,  und  wenn  er 
einmal  erzeugt  ist,  ihn  bald  wegsstanehmen, 
damit  er  nicht  lange  mit  den  Zähnen  in  Be- 
rührung bleibe. 

Fleischspeisen  bringen  diesen  schädlichen 
Schleim  in  einer  grossem  Menge  hervor  ab 
vegetabilische  und  überall,  wo  sich  das  Volk 
von  Vcgetabilien  nährt,  sind  bessere  Zähne 
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um  finden.    Aber  vorzäglich  kommt  es  darauf 
M9  den  Schleim  we^nnehmdn,  omdieZfthne 
-iMi  erhalten.    Däzn   dient  nun  das  WasiEwr 
-~aid  eine  zarte  Börste,  damit  d^  untere  Thdl 
itos  Zahnes  nicht  entblösst  werde,  wo'  der, 
Schmelz    einen    dännem  -  Ueberzag    macht 
Alle  Zahnpulver  sind  eher  schfidlich  als  nöta- 
lirii,  sie  .reiben  den  Schmelz  ab,  und  es  ist 
Jbesser,  ihn  ganz  wegzuschaffen,  als  ihn  durch 
Gerbstoff  vor  der  Fäolniss  schötzto  zu  wol-  . 
lein ,  was  doch  nicht  gelin|^.     Das  ist  Alles 
liekannt  genug;  ab<$r  weniger  bekannt,  oder 
-vielmehr  weniger  beachtet,  ist  noch  eine  von- 
treffliche   Beiniffong,   nämlich    diirch   Brot, 
niifelcbes  nicht  allein  eine  vegetabilische  Nafa- 
jnmg    hefert ,    sondern    gleichsam   wie   ein 
ISehwamm  die  Zfihne  reinigt,  und  als  Schwarz- 
tBTpt  auch  durch  die  SAnre-^er  Fftnlniss  ent- 
^pegenwirkt.    In  Spanien  und  Portugal'  herr« 
sehen  mitten  im  Lande  schöne  ZAhne,  weni- 
ir  an  den  Ufern  des  Meeres.    Rindfleisch 
it  eine  vornehme,  sehr  geschätzte  Speise^, 
tbemondem  bei  den  Portugiesen,  Schöpsepfleisch 
ut  gewöhnlicher,  doch  nicht  gar  hSafir,  am 
Kneiscen  geniesst  man  Fische,  Sardinchen  in 
der  Nähe  des  Meeres  und  Bacraliao  flberaUS 
Demnach  ist  die  vegetabilische  Nahrung  die 
eigentliche  des  Volks,    Brot,    Gemflse   und' 
ETjrflchte,  Bredos,  Feijoes,  trockene  FeigeUi 
Wrelche  das  Brot  oft  ersetzen,   VTeintrauben 
iftod  Apfelsinen.    Auf  dem  yor£ebirge  von  S. 
Vicente  lebten  wir  aber  eine  Woche  und  be- 
iuimen  wie  die  Einwohner  nichts  zur  Nah- 
rung als  trockene  Feigen  und  Wein  und  alle 
fer^rauen   hatten  Zähne  virie  Perlen.    Frank* 
reieh  ist  das  Land  der  schölten  Zähne,  auch 

Journ.  Bd.  XCIY«  St.  4.  5  . 
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in  den  höchsten  Ständen,  aber  kein  Voll 
80  viel  Brot,  und  kein  Volk  ist  so  rc 
in  dieser  Hinsicht:  nach  jeder  Mahlseit i 
man  den  Mond  aus.  In  ganx  Italien 
sonders  Neapel,  Kalabrien,  Sicilien  sind  s 
Zähne;  aber  was  wird  dort  gemessen  ?  1 
roni,  Reis,  Kohl  und  Kürbis  (zacche),  i 
Fleisch.  In  Griechenland  ist  Fleisch 
falls  selten,  das  gemeine  Volk  lebt  von 
Oliven  and  etwas  candiscfaem  Käse.  In 
land  sind  die  schönen  Zähne  nicht  ei 
misch,  ungeachtet  der  grossen  Reinfii 
wird  doch  zu  viel  Fleisch  gegessen ;  na 
häufige  Genuss  von  Kartoffeln  verminde 
was  den  Schaden.  Schönere  Zähne  i 
England  sieht  man  in  Schottland,  Nora 
und  Schweden,  man  geniesst  dort  mehr 
mose,  Haferbrot,  old  cakes  und  Knäckel 
Die  schlechtesten  Zähne  findet  man  in  ü 
Deutschland,  man  verzehrt  viel  Fleisch, 
niger  Gemüse  und  man  isst  kein  Brd 
der  Tormalige  Zuruf  an  die  Kinden  iss 
zu,  ist  längst  verschollen,  und  man  g 
genug  gethan  zu  haben^  wenn  man  sicfe 
Morgens  einmal  den  Mund  ausgespuhlt 
Ich  halte  es  für  nothwendig,  jene  Wan 
Brot  zu  jedem  Bissen  Fleisch  za  essen 
der  herzustellen,  wenn  man  die  Zähne 
ser  erhalten  will;  die  Reinlichkeit  versteht 
von  selbst  —  Gute  Zähne  sind  gewiss 
lieh,  daher  rathe  ich  allen  Männern,  Mid 
mit  häbschen  Zähnen  zu  heirathen. 


y 


IV. 

Ipidemische  Aiigenkrank- 
eit  im  grossen  Friedrichs- 
Waisenhause  zu  Berlin^ 

1841  — 1842. 


;  Gdeschichte  der  Epidemie;  aus 
imtlichen  Papieren  dargeBteÜt 


Tom 


Heraasgeber. 


Das  hiesige  Friedrichs -Waiseahaiis  ist 
rnalmfissifc  zur  Aofnahme  voa  «•  SlM 
adarn,  theib  Knabea,  theila  Hidchaa  aia« 
richtet  worden,  käba  jedoeh  ahne  aalAu* 
eilige  UeberfullaDg  recht  wohl  den ,  Raam 
r  300  gewähren.  Es  werden  darin  aber 
rchschnittlich  400  Kindar  verpflegt  and  an« 
rridUet 

6» 


> 
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Die  Mehrzahl  derselben  kommt  mit  it 
reditärer  Disposition  zu  scrophulösen  Uebd^ 
oder  mit  wirklich  ausgebildeter  Dräsenkraot 
keit  in  mannigfacher  Form  behaftet,  in  tu 
Anstalt.  Der  scrophulöse  Charakter  bildet  ie 
Grundlage  fast  aller  Krankheiten,  von  deaa 
die  Kinder  während  ihres  Aufenthalts  in  iHM 
Waisenhause  befallen  werden.  Er  modifidrt 
diese  und  macht  viele  derselben  lanffwierh 
ger  und  hartnäckiger.  KrankheitsfonMi) 
welche  am  häufigsten  in  der  Anstalt  betk* 
achtet  werden,  sind  acrophtUöse  Augemd 
Zündungen.  Sie  kommen  beinahe  Jahr  tf 
Jahr  ein  daselbst  vor,,  machen  häufige  Ib* 
cidive  und  verlassen  die  Kinder  oft  erst  in-dcr 
Periode  der  Pubertät  —  Seit  mehreren  Jik* 
ren  hat  aich,  ausser  den  verschiedenen  Ftf- 
men  der  Ophthalmia  scrophulosa,  zu  unke- 
stimmten  Zeiten  ein  Augenleiden  ansgebiMe^ 
welches  eine  bedeutende  Anzahl  der  Pfleg" 
linge  zugleich  befällt  und  sich  bald  ab  gt 
nuin  con^fl^ö«  herausstellte.  Auf  Anordflitf 
des  Arztes  der  Anstalt,  des  Herrn  Medicimf 
Rath  Dr.  Bremer  wurde  die  Vorkehrung  fi' 
troffen,  die  von  diesem  Augenleiden  befa3^ 
nen  Kinder  von  den  übrigen  zu  trennen,  at 
aus  dem  flaust  zu  entremen  und  in  eiitf 
Filialanstalt  zu  versetzen.  Auf  diese  Weise 
gelang  es ,  in  früheren  Jahren  mehrmab  ii 
bald  längerer  bald  kürzerer  Zeit,  der  weiten 
Verbreitung  des  Uebels  Einhalt  zn  thon  nti 
die  Epidemie  zu  ersticken. 


Im    letztverflossenen   Jahre    1841   ent- 
wickelte sich  nun  abermals  im  VTaisenhAos^ 
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id  zwar  schon  '  in  der  Mitte  des  Maimo* 
Itetf  eine  solche  epidemische  AngenKraalc^ 
lit^  die  in  sehr  kurzer  Zeit  der|^tatt  an 
ktensitit  znnahm,  dass*  nach  etner,  iron 
errn  Geheimen  Medicinal  -  Rath  Jlare«  iuf 
rsnchen  der  Armen -Direction  aneestellten 
echerche,  am  10.  Juni  ej.  a.  54  Kranke  in 
na  Lazarethe  der  Anstalt  vorhanden  waren, 
in  denen  40  an  dem  Aagenöbel  litten» 
etzteres  bestand  nach  dem  Berichte  des 
mannten  Arztes  in  einer  katarrhaiisehen 
atzfindang  der  Aagenliderf  die  Zahl  der 
ivon  bemllenen  Kranken  war  täglich  im 
Sachsen  nnd  es  unterlag  nach  dem  An»-. 
irnch  des  Herrn  BareK  keinem  Zweifel, 
ISS  die  Krankheit  ein  Contaeiam  etttwickeley 
irch  welches  sie  von  den  kranken  auf  ge^ 
mde  Individuen  äbertragen  werden  kSnne» 
er  Herr  Berichterstatter  trur  demgentiss 
A  der  vorgesetzten  Behörde  darauf  an,  die 
immtlicben  Angenkranken  nach  der  hiesicea 
harit^  zu  verlegen«  die  etwa  spiter  Er- 
'ankenden  gleichfalls  dahin  zu  transpom 
■en,  die  Lazarethzimmer  des  Waisenhan« 
8  aber  einer  grfindKdhien  Reinigung  tm 
iterwerfen. 


Dieser  Vorschlag  war^  gebilliget'  nnd 
)  schnell  als  möglich  ins  werk  geriehieC^ 
a  Jedoch  in  der  Charit^  selbst  der  nöiMge 
aum  für  die  in  Rede  stehenden, Kranken 
cht  zu  beschaffen  war,  so  Hess  dasK4Dig^ 
;he  Coratoriom  ffir  die  Krankenhausange- 

Snheiten    das    so    genannte  Foek^Hhaus 
Filial  der  Charit^,  das  «nr  Zeit  zn  sei- 


-To- 
ner Drepränglicben  Bestimmung  nicht  benaU 
warde)  zur  Aufnahme  der  Au^enkrankci 
des  Friedrichs  -  Waisenhauses  einrichten  nl 
letztere  wurden  am  1.  Juli  45  an  der  Ztä 
dahin  gesendet 

Mittlerweile  hatte  aber  die  KrankiMl 
so  sehr  an  Extensität  zugenommen,  dm^ 
nach  einem,  dem  Curatorium  des  Frid- 
richs- Waisenhauses  erstattetem  Berichte  m- 
ser  jenen  45  noch  126  Kinder  davon  beM* 
len  wurden,  welches  Ereigniss  anderwole 
und  ausgedehntere  Maassregeln  surlsolimf 
und  Trennung  der  Kranken  von  den  Gesii- 
den  nöthig  machte.  Zu  diesem  Zwecke  w»- 
den  im  Einverständniss  mit  dem  Herrn  Qt- 
keimen  Medicinal-Rath  Professor  Dr.  Mag- 
ken,  welcher  die  Beaufsichtigung  der  ii 
Pockenhause  zu  behandelnden  Kinder  flbo^ 
nommen,  auch  noch  genauere  UntersnclHiig 
sSmmtlicher  an  dem  epidemischen  Uebel  lei- 
denden Kranken  unternommen  und  einen  9» 
führlichen  Bericht  daräber  erstattet  halte, 
42  Kinder  in  das  Filial  des  Waisenhauei 
verlegt:  fflr  die  Unterbringung  der  ttbriga 
Erkrankten  aber  sollte  ein  geeignetes  Locii 
auf  das  schleunigste  beschafft  werden. 

Ans  dem  von  Herrn  Jimgkem  miten 
21.  Juli  eingereichten  Promemoria  Aber  in 
Wesen  der  in  Rede  stehenden ,  sich  mit  le 
bedrohlicher  Schnelligkeit  weiter  verbreitea- 
den  Krankheit  heben  wir  Folgendes  aus: 

Die  Augenkrankheit  ist  ihrer  wahrei 
Natur  nach  eine  Blennorrhoe,  der  eine  eigen- 
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thümliche  Veränderung  der  Conjunctiva  zum 
Grunde  liegt,  wobei  diese  Haut  mit  rothen, 
jften  FleiscEwärzchen  ähnlichen,  Granulatio- 
nen besetzt  erscheint.  Diese  Krankheit  ist 
auf  ihrer  Höhe,  vorzüglich  zur  Zeit,  wo  hef- 
tige Entzündungssymptome  vorhanden  sind, 
ansteckend  und  verbreitet  sich  eben  so  wohl 
durch  Contact  als  durch  die  Atmosphäre 
auf  prädisponirte  Individuen,  besonders  wenn 
deren  viele  in  engen  Räumen  zusammenle- 
ben. In  äinem  verminderten  Grade  kann  'die 
Contagiosität  auch  dann  noch  fortbestehen, 
Mrenn  die  Entzündungserscheinungen,  welche 
sie  begleiten,  gewicnen  sind«  Als  vollstän- 
dig gehoben  darf  man  sie  aber  nur  dann 
erst  betrachten,  wenn  die  Granulationen  auf 
der  Conjunctiva  ganz  geschwunden  sind  und 
diese  Haut  ihre  natürliche  Beschaffenheit 
wieder  angenommen  hat.  So  lange  die  Gra- 
nulationen auf  der  Conjunctiva  noch  bestehen, 
sind  die  Augen  krank  zu  erachten;  sie  sind 
empfindlich,  ermüden  und  thränen  leicht,  und 
können  in  Folge  von  Erkältung,  heftigem 
Temperaturwechsel  oder  schnell  wechselnden 
klimatisch  -  atmosphärischen  Veränderungen 
leicht  einem  neuen  Krankheitsan falle  untenie- 
gen,  welcher  abermals  den  ansteckenden 
Charakter  annimmt. —  Anlage  zu  dieser  Augen« 
krankheit  giebt  vorzüglich  scrophulöse  Consti- 
tution; als  besonders  prädisponirt  sind  aber 
diejenigen  Kinder  vorzugsweise  zu  betrach- 
ten, deren  Conjunctiva  mit  Granulationen  be- 
deckt ist.  Hervorgerufen  wird  die  Krank- 
heit meistens  durch  Erkältung,  woran»  sich 
ihr  häufigeres  Vorkommen  in  derjenigen  Jah- 
reszeit erklärt,  in  welcher  sich  vorzugsweise 
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Veranlassung  znr  Erkältung  darbietet:  nin- 
lich  im  Herbste  and  im  Frühjahre.  Soludd 
mehrere  acute  Fälle  zusammenkommen,  bildet 
sieh  ein  A  nsteckungsheerd,  aus  welchem  sick 
rasch  das  Uebel  über  prädisponirte  Individod 
verbreitet. 

Nach  einer  genauen  Untersuchung  b^ 
läuft  sich  die  Zahl  der  augenkranken  Kin- 
der im  Waisenhause  und  im  Filial  auf  1701 
So  lange  ein  Theil  der  Kinder  in  der  An- 
stalt verbleibt,  wird  der  Ansteckungsheerd 
in  derselben  fortbestehen,  aus  welchem  sick 
das  Uebel  immer  von  Neuem  entwickelt 
Die  Entfernung  eines  Theils  der  Kranken, 
selbst  wenn  es  die  sämmtlichen  wichtigen 
wären,  ist  nur  als  ein  Palliativ-JUittcla 
betrachten,  welches  vergebliche  Opfer  er- 
heischt, ohne  einen  wesentlichen  Nutzen  u 
stiften.  —  Nur  unter  der  einen  BedinguD^; 
ist  auf  eine  gründliche  Abhülfe  dieses  wich- 
tigen Uebels  zu  rechnen,  dass  sämnUlieke 
augenkranke  Kinder^  selbst  diejenigen,  welche 
in  einem  geringern  Grade  leiden,  ait«  der 
Anstalt  entfernt  werden  und  so  der  daselbst 
befindliche  Ansteckungsheerd  vernichtet  werda 
—  Ein  hinreichend  geräumiges  frei  liegendes 
Gebäude,  wo  die  Kinder  sich  den  grösslen 
Theil  des  Tages  im  Freien  aufhalten  könnten» 
würde  diesem  Zweck  entsprechen.  Die  Er^ 
fahrung  hat  gelehrt,  dass  bei  Kranken,  welche 
der  freien  Luft  entzogen  und  auf  die  Stn- 
benluft  angewiesen  sind,  ein  Rest  dieses 
Augenübels  Jahre  lang,  ja  oft  für  das  ganxe 
Leben  zurückbleibt.  —  Es  ist  ferner  eine 
gesonderte  Quarantaine- Anstalt  erforderlich. 


r 
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in  welcher  die  geheilten  Kinder  eine  Zeit 
lang  verweilen,  bevor  sie  in  das  Waisen- 
haus zurückkehren.  — 

Nach  Maassgabe  des  vorstehenden  äczt- 
liehen  Gutachtens  wurde  nun  Seitens  der 
Communalbehörden  verfahren  und  die  erfor'* 
derlichen  Geldmittel  mit  grosser  Bereitwil- 
ligkeit dazu  anjgewiesen.  Die  Beschatfung 
der  von  Herrn  Geheimen  Med.-Rath  Profes- 
sor Dr.  Jüngken  und  gewiss  mit  vollem 
Rechte  als  unerlässlich  nothwendig  beantrag- 
ten LocalitSten  war  indess  begreiflicher  Weise 
eine  schwer  zu  lösende  Aufgabe  und  so 
-waren  die  nothwendigen  Vorkenrungen  erst 
in  der  Mitte  des  August  so  weit  gediehen, 
dass  die  allen  gerechten  Anforderungen 
möglichst  entsprecnenden  Heil-  und  Qua- 
rantaine- Anstalten   eröffnet  werden  konnten. 


Mittlerweile  war  Hr.  Jän^rAren^welcher  seine 
ärztliche  Mitwirkung  bei  der  von  dem  Wund- 
arzte des  Waisenhauses  zu  leitenden  Behand- 
lung der  Augenkranken  zugesagt  hatte, 
Krankheits  halber  verreist.  Der  ordentliche 
Arzt  des  Hauses  Herr  Med.-Rath  Bremer 
hatte  sich  ebenfalls,  weg^n  andauernden 
Krfinkelns,  seinen  Geschäften  entziehen  und 
diese  einem  temporären  Stellvertreter  über- 
tragen mässen.  Letzterer,  der  hiesige  prak- 
tische Arzt,  Herr  Dr.  Münnich  konnte  aber 
sich  diesem  schwierigen  und  Zeit  raubenden 
Berufe  nicht  widmen.  Somit  ward  dem  ge- 
schickten und  erfahrenen  Stadtarmen -Au- 
genarzt Herrn  Dr.  Schupke  von  der  löblichen 
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Armen -Direction  der  Antrag  gestellt,  sich 
der  Behandlung  sämmtlicher  in  den  neu  er- 
öffneten Anstalten  aufgenommener  augen- 
kranker  Waisenkinder  unterzic^hen  zn  wol- 
len. Derselbe  übernahm  mit  grosser  Bereit- 
willigkeit diesen  eben  so  mühevollen  und 
schwierigen  als  ehrenwerthen  Beruf  und  trat 
seine  Functionen  bereits  am  21.  Augost 
1841  an. 


Herr  Schupke  fand  bei  sorgfältiger  Prü- 
fung sämmtlicher  Kranken,  sowohl  derer, 
welche  in  den  neu  errichteten  Heilanstallei 
des  Waisenhauses,  als  auch  derer,  welche 
in  einer  Abtheilung  des  Pockenhauses  be- 
handelt wurden,  dass  ihr  Uebel  in  einer  des 
äussern  Symptomen  nach  der  katarrhalisches 
Entzündung  der  Augenlider  ähnlich  se- 
henden Blennorrhoe  palpebrarum  bestehe, 
Avelche  aber,  (gleich  der  ägyptischen  Oph- 
thalmie und  andern  Formen  der  Aagenblen- 
norrhöe  Ref.)  grosse  Neigung  hatte,  eine 
krankhafte  Entwickelung  des  Pupillarkör- 
pers  der  Conjunctiva  und  somit  die  Bildonf 
von  Granulationen  in  derselben  herbeisafah- 
ren.  Sie  sei  überdies  von  bestimmt  conta- 
giöser  Beschaffenheit  und  könne  sowohl 
durch  unmittelbaren  Contact  mit  dem  voB 
der  Bindehaut  im  Uebermass  abgesondertea 
Schleime  als  auch  durch  die  Atmosphäre 
besonders  in  engen,  mit  derartigen  Kranken 
überfüllten  Räumen  auf  andere,  durch  ca* 
chectische  Zustände  und  namentlich  durch 
scrophulöse  Dyscrasie  dazu  disponirte  Indi- 
viduen übertragen  werden.    Hierin,  wie  in 
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allen  übrigen  wesentlichen  Puneten  stimmt 
Herr  Dr.  Schupke^  wie  aas  seinem  unterm 
5.  September  erstatteten  ansfahrlichen  Berichte 
zu  ersehen  ist,  mit  den  vom  Herrn  Jüngken 
ausgesprochenen  Ansichten  vollkommen  aber- 
ein.  Er  dringt  aber  noch  ganz  besonders 
auf  die  ffrösstmoglichste  Reinheit  der  Luft  in 
den  Schlaf- ^und  Krankenzimmern  und  wei- 
set namentlich  darauf  hin,  dass  als  eine 
Schädlichkeit  von  wesentlich  nachtheiljgem 
Einfluss,  durch  welchen  die  extensive  Aus- 
breitung der  fraglichen  Augenkrankheit  so 
sehr  begünstigt  wurde,  die  enge  Räum- 
lichkeit der  Schlafsäle  des  Friedrichs -Wai- 
senhauses zu  betrachten  sein  dürtte.  Er  geht 
dabei  von  dem  richtigen  Grundsatze  aus, 
dass  in  Krankenanstalten  nicht  weniger  als 
400  Kubikfuss  Raum  für  jeden  Kranken  ge- 
rechnet werden  müssten  und  zeigt,  dass  die- 
ser Voraussetzung  gemäss  nicht  wie  bisher 
400,  sondern  höchstens  330  Kinder  ia  dem. 
Waisenhause  verpflegt  werden  könnten.  Fer- 
ner hebt  er  es^  in  seinem  Berichte  heraus, 
dass:  wie  im  Allgemeinen,  so  namentlich  in 
Bezug  auf  die  gegenwärtige  epidemische 
Angenentzündnng ,  der  Gesundheitszustand 
der  Mädchen  in  der  Anstalt  in  hohem  Maasse 
nngflnstiger  erscheint  als  der  der  Knaben^. 
Als  Belag  dazu  kann  es  dienen,  dass  vom 
AoffustlHIO  bis  dahin  1841  von  400  Kindern 
33o  an  Augenkrankheiten  litten.  Unter  die- 
sen befanden  sich  212  Knaben  und  124  Mäd- 
chen. (Das  Zahlenverhältniss  der  beiden 
Geschlechter  unter  den  kranken  Zöglingen 
des  Hauses  war  aber  270  —  80  Knabeil  — 
«nd  120  —  30  Mädchen  I) 
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Wir  recapitaliren  hier  nochmals  dea 
Stand  der  Krankenzahl,  wie  er  in  eines 
Rapport  der  Administration  g:e^eben  ist  (21. 
August  1841).  Vom  10.  Juli  bis  19.  August 
wurden  zur  Charit^  befordert: 

38  Knaben  23  Mädchen  =  61  Kinder 
bis  dahin  als  genesen  zurückgekommen 

11  Knaben    5  Mädchen  =  16KiJider 

bleiben:  27  Knaben  18  Mädchen  =  45  Kinder 
als  Bestand  in  der  Charit^. 

Hiezu  kommen: 

im  Filial  No.  1 49  Kinder 

»       »      No.  II 61  » 

»   Waisenhause  (Quarantaine)  12  » 

sind:     170  Kinder. 

Es  zeigte  sich  sehr  bald,  dass  die  zweck- 
mässige Dislocirung  der  Kranken  in  geriiH 
migere  Locale  und  der  Aufenthalt  derselben 
in  freier  Luft  verbunden  mit  einer  nahrhaf- 
ten mehr  animalischen  Kost  einen  höchst 
wohlthätigen  Einfluss  sowohl  auf  das  Allge- 
meinbefinden der  Patienten  als  auch  in  Spe- 
cie  auf  die  Vehemenz  der  örtlichen  Krank- 
heits- Erscheinungen  ausübte  und  Herr  Geh. 
Med.-Rath  Professor  Dr.  Juengken  gab  nach 
seiner  im  Octobcr  erfolgten  Rückkunft  bei 
Besichtigung  unserer  Kranken  den  getroffe« 
nen  Maassregeln  seine  volle  ~    '    ' 


Genauer  sind  die  Erfolge  der  in  Rede 
stehenden  Einrichtungen,  so  wie  des  später 
zu    schildernden   ärztlichen  Verfahrens  ans 
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den  Berichten  über  Zugang  und  Abgang  der 
aagenkranken  Waisenkinder  smi  entnehmen. 
Ein  solcher  vom  Herrn  Dr.  Schake  einge- 
reichter Rapport  giebt  die  Bewegung  der 
Krankenzahl  folgender  Maassen  an. 

Am  22.  August  (wo  Herr  Dr.  Schupke 
seine  Function  antrat)  befanden  sich 
im  Filial  No.  I.  49  Knaben 
»      »     No.  H.  38      »        2(5  Mfidehen 

Summa  113  Kinder 
Zugang  bis  22.  Octbr.  Fil.  I.  12 

»  n.  15 

sind  27     » 


Summa  140  Kinder 
Davon  wurden  geheilt  entlassen    42     » 

mithin  Bestand  am  22.  October      98  Kinder 

Von  diesen  befanden  sich  jedoch  bereits 
30  als  Reconvalescenten ,  so  dass  die  Ge- 
sammtzahl  der  Kranken  eigentlich  nur  noch 
68  betrug. 

Unter  den  42  als  Zugang  bezeichneten 
Kranken  waren  nur  siebzehn  im  Waisenhanse 
selbst  neu  erkrankt,  zehn  waren  schon  län^ 
ger  von  dem  Augenäbel  befallen  aus  der 
Charit^  entlassen .  und  in  das  Filial  No.  I. 
untergebracht  worden.  Beachtenswerth  dürfte 
es  hierbei  sein:  dass  die  Neu -Erkrankten 
meist  solche  sind,  welche,  sich  überhaupt  erst 
seit  einigen  Wochen  ün  Waisenhause  befan- 
den.   Schon  seit  dem  K  September  war  kein 
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acuter  Fall  der  Blennorrhoe  mehr  beobachtet 
worden  und  schien  der  contagidse  Charakter 
derselben  erloschen  zu  sein.  Die  Nen-Aof- 
genommenen  litten  sämmtlich  an.  einfacher 
katarrhalischer  Augenentzündang  auf  scro- 
phulösem  Boden.  ^ 

Einen  eigenen  Einfluss  auf  die  in  Firige 
der  Blennorrhoe  sich  ausbildende  körnige  Be- 
schaffenheit der  Conjunctivapalpebramm  achiea 
ein  Wechselfieber,  von  welchem  in  dieser 
Zeit  mehrere  unserer  Kranken  befallen  wor- 
den, auszuüben;  indem  während  der  Dauer 
der  Fieberparoxysmen  die  Granulationen  gaos 
zurücktraten  und  die  Bindehaut  ihre  natür- 
liche Farbe  und  Beschaffenheit  wieder  er- 
langte. Diese  günstige  Yeränderang  ver- 
schwand aber  später  nach  Beseitisang  des 
kalten  Fiebers  ganz  wieder  und  die  Grana- 
lationen  kehrten  zurück,  ohne  dasd  jedoek 
die  Conjunctiva  Bulbi  dabei  von  Entzündungs- 
aymptomen  ergriffen  worden  wäre«    • 

Das  freudigste  llesultat  aller  angewand- 
ten Bemühungen  besteht  unstreitig  darin: 
dass  durch  die  contagiöse  Blennorrhoe  in  die- 
ser Epidemie  keinsder  davon  befallenen  An- 
gen  zerstört,  ja  das  Sehvermögen  durch 
esorganisationen ,  Trübungen  der  Hombaot 
und  dergleichen  nicht  einmal  beeinträchtiget 
worden  ist,  so  bedrohlich  oft  auch  die  pri- 
mitiven Erscheinungen  waren,  namentlich  bei 
solchen  Individuen,  denen  ein  früheres  Au- 
genleiden und  vor  Allen  die  Ophthalmia  neo- 
natorum bereits  ein  Auge  zerstört  hatte. 
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Auf  den  Antrag  desHrn.Dr.  Juen^Xreti  und 
derCharit^-Direction  veranlasste  dasKönigliehe 
Caratoriain  für  dieKrankenhaasangelegenneiten 
die  Entfernung  der  bis  dahin  noeh  in  der 
Charit^  oder  eigentlich  im  Pockenhanae  von 
den  Aerzten  jener  Anstalt  behandelten  au- 
genkranken  Waisenkinder.  Es  waren  deren 
28  (16  Knaben  und  12  M&dchen.)  Von  die- 
sen konnten  8  in  die  Qnarantaine  aufgenom- 
men werden,  20  derselben  aber  mussten,  ids 
noch  der  ärztlichen  Behandlung  bedürftig,  in 
das  eigentliche  Lazareth  transferirt  werden. 
Dies  erfolgte  am  7.  December  1841  und  am 
28.  Januar  finden  wir  den  Gesammtbestand 
der  aufgenommenen  kranken  Kinder  aof 

38  Knaben  und 

37  Mädchen,  also 

im  Ganzen  auf  75  angegeben. 

Bei  dieser  Gelegenheit  erneuert  Henr 
Dr.  Sehupke  die  mehrmals  gemachte  Bemerk 
kung,  dass  das  Augenleiden  bei  den  Mäd- 
chen viel  intensiver  auftrete  ]ind  viel  lang-» 
samer  verlaufe  als  bei  den  Knaben,  die  Hei-« 
lungen  dagegen  im  umgekehrten  Yerhilt-t 
nisse  standen.  In  Bezug  auf  die  aus  '  detf 
Charit^  überkommenen  Augenkranken  äus- 
sert er  sich  dahin,  dass  sie  sämmtlich  an 
stark  ausgesprochener  Scrophulosis'  litten 
und  mit  sehr  hartnäckigen  Nachkrankheiten 
der  Blennorrhoe  behaftet  wären. 

Die  letzten  uns  vorliegenden  Berichte  ge- 
ben den  Zugang  an  Kranken  in  den  drei  er- 
sten Monaten  des  Jahres  1842  auf  40  an  (16 
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Knaben  und  25  Mädchen.)  Hiernach  mosste 
man  annehmen,  dass  die  Epidemie,  wenn- 
gleich anscheinend  extingoirt,  doch  immer 
wieder  von  Neuem  auftauchte.  Dies  verbilt 
sich  aber  nicht  «o;  vielmehr  erklärt  Hr.  Dr. 
Schuphe  auf  das  Bestimmteste,  dass  die 
neuen  Erkrankungsfälle  in  einfachen  katar- 
rhalisch-scrophulösen  Ophthalmien  beständen, 
welche  bald  beseitigt  werden  würden.  Hier- 
nach wären  vielleicht ,  streng  genommen,  die 
neu  hinzugekommenen  der  letzten  drei  Mo- 
nate nicht  mehr  als  an  der  wahren  epidemi- 
schen Blennorrhoe  leidend  zu  betrachten. 

Wir  schliessen  unsere  historische  Skizze 
dieser  merkwürdigen  epidenaischen  Augen- 
lider -  Blennorrhoe  mit  einer  allgemeinen 
Uebersicht.  Vom  Anfange  der  Epidemie, 
oder  genauer  genommen  vom  11.  Juli  1841 
bis  zum  18.  April  1842,  wurden  überhaupt  von 
dem  ansteckenden  Augenlider  -  Schieimflnss 
befallen:  252  Kinder,  geheilt  wurden  197, 
und  es  blieben  im  Bestand:  55  (26  Knaben 
und  29  Mädchen);  von  denen  weht  mit  vol- 
lem Rechte  in  Voraussicht  gestellt  wentei 
kann,  das  sie  in  den  nächsten  Wochen  voll- 
kommen genesen  sein  dürften. 


V.  ■ 

Mittheilungen  aus  der 

Praxis 


Ton 


Dr*    Trusen, 

Stabi-Ant  lu  Poien. 


1. 

Behandlung  der  Wassersacht  mit 
Mineralsäaren. 

In  allen  den  Ffillen  von  Wassersaeht, 
denen  nicht  ein  krankhafte^  Znstand  der  Re- 
spirationsorgane,  oder  bedeatende  Desorga-* 
nisationen  der  Leber  zum  Grunde  liegen, 
wende  ich  das  Elixir  acidum  Haüeri  oder 
das  Acidum  phosphoricum  innerlich  an,  and 
verbinde  damit  zur  Unterstätzung  der  Haut'- 
thitigkeit  die  Anwendung  der  weingeistigen 
Dampfbäder.  Das  JffaKersche  Elixir  passt 
besonders  bei  activen,  von  unterdrückter  Haut«« 
ausdünstuug,  oder  von  Sappression  anderer 
Secretionen  entstandenen  Hydropsien,  aber 
auch,  in  passiven  Wassersachten,  die  ihren 

Jonnu  Bd,  XCIY.  St.  4.  6 
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I 

Grund  mehr  in  dynamischen  Störangen  hi- 
ben^,  und  in  Folge  des  Wechselfiebers  %u  ent- 
Btehen  pflegen;  das  Acidum  phosphoriaui 
hingegen  in  denjenigen  Fällen,  die  in  Folp 
einer  Entmischung  des  Blutes,  nach,  schwerei 
acuten,  und  besonders  chronischen  Krankhei* 
ten,  als  langwierigen  Diarrhoeen .  Rührei; 
übermässigem  Bhitverlnst,  und  nach  Bleick- 
6|ichtcn  zu  entstehen  pflegen.  Es  haben  dioe 
Mittel  den  Vorzug,  dass  sie,  was  besqndoi 
bei  chronischem  Verlaufe  der  Krankheit  wich- 
tig ist,  lange  fortgesetzt  werden  können,  ohie 
die  Verdauung  zu  stören.  8ie  äussern  eint 
directe  Einwirkung  auf  die  Urinsecretioi, 
welche  darnach  gemeinhin  bald  in  qnali  et 
quanto  dergestalt  verändert  wird,  dass  stitt 
des  dunkeln,  gerötheten,  trüben  oder  schlei- 
mig sedimentösen,  und  äusserst  sparsamei 
Urins,  alsbald  ein,  von  Tage  zu  Tage  mekr 
entfärbter  und  vermehrter  Harn  abgeht,  obI 
es  währt  in  der  Regel  nicht  lanj^e  Zeit,  bin 
er  eine  völlig  wasserhelle  Färbung  an- 
genommen hat.  Dann  tritt  gewöhnlich  anter 
Verminderung  der  etwa  vorhandenen  Auf- 
regung des  Blutgefässsystems,  ein  daftender 
Schweiss  ein  und  dies  kann  als  ein  sicherei 
Zeichen  der  Abnahme  der  Krankheit  ange- 
sehen werden.  Der  Appetit  der  KranKd 
wird  stärker,  und  die  Kräfte  nehmen  unter 
erquickendem  Schlafe  zu.  Das  Acidum  Jbt 
leri  wird  in  einer  täglichen  Gabe  von  drariui* 
jj  —  jjj,  mit  Wasser  verdünnt  und  mit  eioea 
Zusätze  von  Oxjmel.  squilliticum  verbunddy 
angewandt.  Rp.  Acidi  Ualleri  drachm.  jl|— ^JB> 
Aq.  commun.  unc.  vj.  Oxymell.  squillit  vnc  Jj* 
Ms.  Alle  2  Stunden  2  Essiöffel  voll  ku  gehet* 
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ir  Zeit  der  Reconvalescenz  wird  das  Mit- 

sehr  zweckmässig  mit  gleichen  Theilen 

netura   Cinnamomi  verbaDden.     Das  Aei-r 

0  phosphoricum  dagegen  wird  xn  drachm  JJ» 
)  die  lieber  mit  einem  8chleimi|;en  Vehikel 
raetzt,  gegeben.  Auch  bei  Kindern  wer« 
n  diese  Nittel.  in  verhSltnissmilsaig  gerin-* 
rer  Gabe,  ebenfalls  mit  Nutzen  in  Anweni- 
ng  gebracht.  Niemals  habe  ich  von  dem 
igeren  Fortgebrauche  derselben  onange* 
hme  Nebenwirkungen  entstehen  sehen,  kann 
er  versichern,  überall  da,  wo  Heilung  der 
assersucht  überhaupt  möglich  war,  mit  die« 
Q  Mitteln  ausgekommen  zu  sein.  SeUen 
darf  man  gleichzeitig  noch  der  Abfuhrun- 
n,  weil  durch  die  Wirkung  der  Sfiurea 
meinhin  der  Leib  hinreichend  offen  erhal«* 

1  wird;  wo  dies  indess  nicht  der  Fall  seiii 
Ute,  ist  eine  Heimsche  Pille,  oder  eine  Do- 
;  Cremor  Tartari.  von  Zeit  zu  Zeit  gege- 
n,  zu  diesem  Z^wecke  hinreichend.  In 
chten,  besonders  recenten  Fällen  von  Waftr 
raucht  ist  mit  diesen  Mitteln  allein  ansf 
kommen ,  in  hartnäckigeren ,  veralteten 
er  verbinde  ich  damit,  wie  schon  gesagt^ 
n  Gebrauch  der  weingeistigen  Dampfbfideri 
)4urch  die  gewöhnlich  vorhandene  TrocIu^T 
it  und  Sprödigkeit  der  Haut  vermindert, 
I  wohlthätiger  ^chweiss  hervorgerafen 
ird.  Das  weingeistige  Dampfbad  bewirkt 
3  Vermehrung  der  erloschenen  Hantthäligrr 
it  im  Hydrops  aicherer  als  jedes  andere 
ittel,  doch  ist  es  rathsam,  .dasselbe  erst  zo 
r  Zeit  neben  jenen  Mitteln  in  Anwendung 

bringen,  wenn  der  Urinahgang  sich  k^ 
ita  vermehrt,  und  der  Harn  eine  blassere 

6* 
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Farbe  mgenommen  ha^  alm*  dbr^CoiBMittr*| 
Zustand  der  Nieren  (BH^rA^)  in  der  Ainta» 
begpriffen  ist  Aach  ist  in  der  BeeonvaliMM 
nicht  plötzlich  davon  abznsteheii,.  jNodai 
dasselbe  noch  einige  Zeit  wenn  aodiii 
längeren  Zwischenräomen  fortsa|pelHWMte 
Ohne  mich  hier  weiter  auf  die,  die  W$r^ 
sacht  gemeinhin  begleitenden  ZnflUle, 
deren  specielle  Behandlang  besonders 
lassen,  erwähne  ich  nor  der  fBr  Wt 
sfichtige  höchst  lästigen  and  be8cliweriicltt{ 
Anschwellang  des  f^rotoms,  die  oft  ete 
enorme  Ausdehnung  erlangt,  nnd  dM 
grosse  NeiguDff  zeigt,  brandig  zd  werte 
wogegen  sich  kalte  Fomentationen  ron  Wtf- 
ser,  Essig  nnd  Salmiak,  in  Form  der  Eih 
brocatio  .  frigida,  Pharmacop.  milit  borM) 
mir  am  besten  bewährt  haben. 

Die  Mineralsäoren  sind,  obwohl  seHsi} 
doch  fräher  schon  znr  Behandlang  der  Wm* 
sersachten  angewendet  worden.  So  cn* 
pfähl  AUm  (Observationes  chirargieae.  Fran 
cof.  1777.  Fase.  iU.)  das  Elix.  acid.  JMb^ 
mit  interponirten  Purgirmittdn  nur  Bekln^ 
pfung  der,  von  verstopfter  monatlicher  11»* 
nieung  entstandenen  Wassersacht,  nnd  nsnff' 
liehst  rahmte  Meyer  (Sichere  Heilang  dir 
Wassersucht.  Schleiz,  1836)  das  Addom  sri* 
phuricum  gegen  Wassersachten  ,^  die  er  aü 
dem  Namen  Haemorrhagiae  albae  oder  sort' 
sae  bezeichnet.  Auch  Bare»  (Encydkjpii 
Wörterbach  der  med.  WissenschaftMu  wr* 
lin.  Bd.  17.  p.  342)  fahrt  die  HiBeraMtaMi 
unter  den  kühlend  diuretischen  Mittdhi  uL 
Die  Jfingst  von  Brock  (Med.  Ter.  ZeiMf 
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137.  No.  21)  angeregte  äussere  Anwendung 
s  Acidum  HaUeri  habe  ich  auch  gegen 
fdrops  versucht,  muss  aber  dem  Ausspruche 
B  Dr.  Meyer  beistimmen,  dass  das  Mittel 
irar  diß  sehr  unwillkommene  Zerstörung 
r  Bekleidung  des  Kranken^  bewirkte,  ge- 
in  die  Wassersucht  aber  ganz  unwirksam 
nr.  Zur  Einreibung  auf  den  Unterleib,  be« 
3ne  ich  mich  der  von  Duerr  (in  diesem 
urnal  90  Bd.  5  St.  pag.  73)  empfoUenen 
dbe  aus  drachm.  JJ  Pulv.  Rad.  ScilL  idco- 
I.  auf  unc.  j  Fett 


2. 

er  innere  Gebrauch  des  Eises  bei 
Brucheinklemmung. 

Das  Verschlucken  von  Eispilleu  ist  das 
oberste  Mittel  zur  Stillung  des  bei  incarce- 
*ten  Brüchen  statt  findenden  Erbrechens, 
einem  Falle,  wo  die  ausgetretene  Darm- 
hlinge  von  ziemlicher  Grösse  war,  und 
hon  einige  Stunden  nach  der  Incarceration 
ftige  Schmerzen  und  ein  Erbrechen  hinzu 
it,  das  durch  nichts  gestillt  werden  konnte, 
d  dem  Gebrauche  der  bekannten,  innerlich 

Sewendeten  Antiphlogistica  widerstand ; 
wo  auch,  da  der  Kranke  die  Operation 
heute,  die  Anwendung  äusserer  Mittel,  wie 
utentziehungen.  Eisumschlage,  warme  Bft- 
r,  in  denen  die  Taxis  versucht  wurde,  und 
isleerende  Klystiere  nur  vorübergehende  Er<^ 
idbiterung  brachten,  Hess  das  qualvoUe  Er-^ 
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brechen  nach,  als  alle  5 —  10  Minaten  eiK 
Eispille  von  der  Grosse  einer  Haselnoss  (Ar 
Mandel  gegeben  wurde.  Es  erfolgte  dtt 
sehr  starke  Entleemng  per  alvnm,  nnd  hioi* 
auf  trat  der  Brnch  zurnck.  Da  der  Anwa- 
dnng  dieses  Mitteis  unter  sorchen  Umstinta 
nichts  entgegen  steht,  vielmehr  anhalMi 
fortgebrancht,  die  krankhaft  erhöhte  Sendi- 
litXt  des  Magens  sicher  beschwichtigt,  > 
kann  man  es  in  solchen  Fällen  gleich  im 
vorn  herein  ohne  Bedenken  anwenden,  otae 
die  Zeit  mit  anderen  Mitteln  zu  verliert» 
Eben  so  kann  ich  das,  was  Herr  Dr.  v.  tt 
«eifoio  (Wochenschrift  für  die  gesammteHei- 
kunde.  1840.  No.  4.)  von  der  Heilkraft  ta 
Eises  beim  Typhus  anfährt,  durch  eine  sekr 
häufige  und  erfolgreiche  Anwendung  dieses 
Mittels  in  solchen  Fällen,  und  gegen  dasBr* 
brechen  in  der  Cholera,  vollkommen  k^ 
stätigen. 


3. 

Der  innerliche  Gebranch  des  Liqair 
stypticns  Loofii  gegen  Blatnngea- 

Dieses  alte,  höchst  wirksame  Mittel,  des- 
sen Bereitungsart  in  Vogels  allgeffleftM 
med.  pharmaceut.  Formel-  nnd  Recept-  Le- 
xicon.  Erfurt  1805.  2.  Bd.  p.  88.  aosführlick 
angegeben  ist,  eignet  sich  besonders  zur  An- 
wendung bei  innem  Höhlenblntuneen  nament- 
lich bei  penetrirenden  Brust  «•  und  Unterlabs* 
Verletzungen.    Es  ist  ein  darch  dreimalig« 


\ 
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Sublimation  von  Salmiak  und  Blutstein  ge- 
wonnener, in  feuchter  Luft  zerflossener  Ei- 
sensalmiak ,  und  wird  nach  der  ursprflngli- 
eben  Vorschrift,  zu  4  Gran  alle  2*— -4  Stun- 
den, mit  einer  Tasse  Wasser  vermischt,  j^e- 
reicht.  Unter  Gefahr  drohenden  Umstfinden 
habe  ich  jedoch  das  Mittel  auch  in  kOrzeren 
Zwischenräumen,  ja  selbst  alle  Viertelstun- 
den zu  5  —  8  Tropfen  p.  d.  gegeben.  Nicht 
lange,  nach  der  Anwendung  desselben  pfle- 
gen bei  Lungenblutungeu  die  Sputa  cruenta 
sich  zu  entfärben,  und  die  Wundblutung  sich 
zu  verrin/D^ern.  Hätte  man  grössere  diagnosti- 
sche Gewissheit  aber  die  nach  Commotionen 
der  Brust-  oder  Unterleibsorgane  ohne  äus- 
serliche  Verletzung,  stattfindende  Blutextra* 
vasation,  so  würde  von  diesem  Mitte^  sicher 
auch  in  solchen  Fftllen,  bei  dem  Ifihmnngsar* 
tigen  Zustande  der  Gefässe,  zeitig  genug 
angewandt,  oft  noch  Hülfe  zu  erwarten  sein. 
Bei  Blutungen,  die  durch  eine  krankhafte  Be- 
schaffenheit der  Gefisshdute,  oder  durch  all« 
gemeine  Schwäche  und  Schlaffheit  unterhal- 
ten werden,  kann  das  Mittel  sehr  zweckmäs- 
sig mit  dem  Acidum  Halleri  in  folgender 
Art  verbunden  werden:  Rp.  Liquor  styptic. 
Loofii  drachm.  j  Elix.  acid.  HaUeri  drachm.  JJ 
M.  S.  Alle  Viertelstunden  15  Tropfen  mit 
Wasser  verdünnt  zu  geben.  Ein  Zusats  voa 
Zimmttinctur  verbessert  den  streng  stypti- 
schen  Geschmack,  und  befördert  die  Wirkung 
des  Mittels,  bei  vorhandener  allgemeiner 
Schwäche,  durch  ihre  gelind  erregende  Ei- 
genschaft. Wo  der  Fortdauer  der  Wund- 
bltttun^  aber  eine  allgemeine  Aufgeregtheit 
des  Ai er vensy Sterns,  oder  krampfhafte  Ter- 


*  ■ 
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fitimmong  zum  Gnrnde  lie^  erwekt  äAk\ 
YerbindpDg  des  Liquor  s^ypt.  Lmü  wt^ 
Amygdalar.  umar.  sehr  hedsain. .  Amki 
Metrorrha^een  passiver  Art,   wo 
andern  Mittel  im  Stiche  .lievsen,  liabe  jA^ 
Verbindung  dieses  Mittels  mit  Tiiiflinf 
namomi  äusserst  hälfireich,|[^efiiiideB.    T 
diess  möchte  das  Mittel  fflr  sieht,  ote> 

Ernannten  Verbindungen  selir 
i  penetrirenden  Wunden  und 
innejrer  Organe  die  oft  aiurareidijQAde 
kung  der  Pandage  zu  nntcMratitsM. 


4 


j 


Die  Anwendung  des  Salmiak«  ianio 

sen  Dosen  gegen  Scirrhn«  pyluki 

Nachdem  Fischer  sroerst  (4|ii|^#.]te 
zin  für  die  gesammte  HeSkimde  11.  wR\ 
Stack;  Hu/ekmJFa  Jonmal  ete.  5a  IM.  2*4 
p.  66)  den  Salmiak  in  Scrapel4MM  f^' 
Verdickung  und  Callositftten  der  Itlamai><| 
und  bei  Degeneration  und  Veiiilrtaig  jh 
Prostata  9  nnd  nach  ihm  I^rmMmiBrnmOUk 
lanJPa  Journal  57.  Bd.  3.  Stflck  Mitlh 
Blume  (ibid.  1.  Stück  p.  124)  nnd  GmV 
(ibid.  59«  Bd.  6.  Stuck  p.  35)  denadbet  für 
gen  Verhärtung  der  Prostata ,  VereitanM 
des  Blasenhals^  und  chronischen  Bfasodrii 
tarrh  mit  Erfolg  angewandt,  JBfolmJket  ihr 
(s.  hanndversche  Annalen  für  die  geemttt 
Heilkunde  1836.  1.  Bd.)  einen  SkMw  M 
Magen«  dureh  nach  und  nadi  stdgwio  Ott 
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iben  dieses  Büttels  ^heilt  hatten,   bendtote 

SA  dasselbe,  gestützt  auf  seioe ,  speeifiaJÄ 

ireyen  die  Organe  der  Vegetation  gericdkteto 

ipTirkang,  in  zwei  Fftllen  von  scirrhöser  Ter- 

llArtnng  des  Pylonis  mit  vollkommen  ^fidi- 

JMißm  Erfolge.     F — tt,  ein  Mann  in  den 

ilhtdssi^ern,  ffihrte  eine  vita  sedentaria,  mid 

liHrtte  sich  die  Krankheit  durch  jahrelangen 

Ainbraach  ffeistig^r  Tinctnren  und  gewin» 

ilMUler  MifteT  zugezogen.     Erst  als  £e  be- 

[feits    m^farmonaffiche    Daner    des    eonataat 

3  *-  4  Standen  nach  den  Mahlzeiten,  mit  br«ft- 

nendem  Praecordialschmerz  eintretenden  Er« 

breehens  die  organische  Yerbildonff  des  Mih 

g&m   mit   vollem   Rechte   befürchten   lieiMi| 

•achte  er   im  Sentbr.  1829  firztliche  BHUA; 

Es  wurde  nan  oer  Sahniak,  zweistSndUeh 

4M  scrop.  j  p.  d.  in  Yerbindong  mit  Snecoa 

laqniritiae  verordnet.    Das  Mittel  wurde  deni 

E>anken  bald  zar  Gewohnheit,  und  wirkte 

durchaas  nicht  schwächend  auf  die  Yerdanong^ 

Im  Gegentheil  hob  sidi  der  Appetit,  und  schoa 

MBch  einigen  Monaten  behanlicher  Anweiii^ 

«doDg   cessirte  das  Erbrechen,  kehrte  aber 

Jbei  der  geringsten  Abweichung  von  der  vott 

jpeschriebenen  blanden  Difit  wieder.  Ms  es 

Senn,  nachdem  der  Organismus  von^  dem-lfitr 

lel  durchdrungen,  und  der  SaturationspunlKt 

desselben  erreicht  war,  nach  Verlauf  von  ei- 

aem  halben  Jahre  gänzlich  ausblieb.     Der 

Kranke  behielt  jedoch  ein  icterisches  AnsOi* 

hen,  Schleimsucht  des  Marens  und  haUtnelle 

Verstopfung  des  Unterleibes  zuWlck,  wovon 

derselbe    aber    durch    den    Gebrauch    des 

salinisch  -  eisenhaltigen  Mineralwassers   zu 

Gndova  an  Ort  und  /Stelle  nach  sechs  Wochen 
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vollkommen  befreit  wurde,  so  dass  er  sieh 
bis  jetzt,  anter  meinen  Augen,  einer  nnge- 
störten  Digestion  erfreut. 

Der  zweite  Fall  betraf  einen  Mann  vra 
gleichem  Alter  und  gleicher  BeschSftignni;. 
it.. .iE:  hatte  seit  längerer  Zeit  an  verschie- 
denen Formen  der  Arthritis,  und  einer  daher 
röhrenden  Exostose  der  Rippen  gelitten,  nach 
deren  Zertheilung  sich  unter  allmfihli^  n- 
nehmenden  Yerdauungsbeschwerden,  ein  Er- 
brechen des  Genossenen  einstellte,  das  Mo- 
nate lang,  constaiit  einige  Stunden  nach  der 
Mahlzeit,  unter  steter  Abmagerung  des  Kör* 

I)ers  wiederkehrte,  und  gleichsam  ein  An»- 
aufen  des  Mageninhaltes  zu  nennen  war, 
welches  ohne  alle  Anstrengung  und  Wflrgci 
erfolgte,  vielmehr  mit  Erleichterung  verbin- 
den war.  Erst  nach  siebenmonatlicher  An- 
wendung des  Salmiaks  in  der  oben  angec^ 
benen  Art  zu  drachm.  j.  p.  d.  Hess  das  Er- 
brechen im  October  1830  gänzlich  nach,  und 
das  Uebel  ist  bis  jetzt  nicht  wieder  gekehrt 
Das  Einzige,  was  der  Kranke  wfihrend  des 
immer  wiederkehrenden  Erbrechens  bei  siA 
behielt,  war  geronnene  Milch.  Auch  er  re^ 
wohnte  sich  bald  an  die  grossen  Gaben  des 
Salmiaks  und  erholte  sich  sichtlich  dabei, 
doch  ertrug  er  eine  Auflösung  desselben  ii 
Infus.  Rad.  Zingiberis  besser,  als  die  Pulver- 
form. 
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5. 

Der  äosserliche   Gebrauch  des  Oro» 
tonöls  gegen  Heiserkeit 

Die  Heiserkeit,  welche  als  Aasdmck  der 
Angina  laryngea  und  trachealis  erscheint, 
entßteht  häufij^  idiopathisch,  dnrch  grosse,  oft 
wiederkehrende  Anstrengungen  des  &ehl«> 
kopfes^  bei  Sängern,  SSngerinnen  und  Red- 
nern, oder  aiicli  bei  Menschen,  die  in  einer 
Stanbatmosphäre  leben,  und  consensnell  im 
späteren  Verlaufe  typhöser  Fieber,  besonders 
im  AbdominaN  Typhus,  dessen  ursprflnglidie 
katarrhalische  Affection  der  Darmschleimhiifit 
eine  grosse  Geneigtheit  hat,  sich  auf  ver^ 
wandte  Häute,  und  besonders  auf  die  Schleim*« 
baut  des  Kehlkopfes  zu  übertragen,  wo  sie 
so  oft  als  der  erste  Anfang  metastatiseher 
Erscheinungen  in  diesem  Typhus  aufzutreten 
pflegt.  In  dem  einen,  wie  in  dem  andern 
Falle,  hat  sich,  nach  vielfältiger  Beobachtung» 
kein  Mittel  sicherer  und  hälfreicher  bewährt, 
als  das  von  Wolff  (Med.  Vereins -Zeitung 
1834  No.  5)  dagegen  zur  äusserlichen  An-- 
Wendung  empfohlene  Crotonöl.  Es  wird  zn 
5  —  10  Tropfen  auf  einmal  in  die  Gegend 
des  Kehlkopfes,  in  einem  kleinen  Umfange, 
von  der  Grösse  eines  Viergroschensttteks 
eingerieben,  da  der  darauf  erfolgende  pustu* 
löse  Ausschlag  sich  ohnehin  viel  weiter,  und, 
besonders  bei  reizbaren  Frauen  bis  auf  dass 
Gesicht  oder  die  Brust  verbreitet,  und  ah« 
dann  einen  hohen  Grttd  von  Schmershaftig^ 
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keit  venursaeht,  and  hässliche  Narben  hin 
Usst  Es  darf  daher  immer  nar  bis  zu  eil 
hirseförmigen  pustolösen  Ausschlage  komi 
nnd  dasDuttel  nicht  eher  wieder  eingeric 
werden,  bis  dieser  abzotrocknen  anßm^ 
recenten  Fällen  von  Heiserkeit  ist  oft  sc 
eine  Einreibung  genügend,  aber  auch  in  i 
hartnäckigen  FäUen  von  gänzlicher  Stimi 
sigkeit  hat  es,  wenn  auch  erst  spät,  i 
stets  vollkommene  Herstellung  bewirkt 
beginnende  Besserung  pflegt  sich  s 
zuerst  durch  vermehrte  Expectoration  av 
kändigen,  wonach  alsdann  der  Aoadmck 
Stimme  kräftiger  wird.  Die  laxirende  ¥ 
knng  dieses  Mittels  ist  bei  der  äusseren  ^ 
Wendung  desselben  nicht  zu  fcb*chten,  d 
selbst  bei  längerem  Fort^ebrauche  ist  sie 
bemerkt  worden;  doch  list  es  rathsam,  d 
selbe  bei  Kindern  und  reizbaren  Fraaen,  ' 
£en  seiner  energischen  Wirkung,  mit  eil 
fetten  Oele  vermischt  anzuwenden. 


6. 

Sublimatbäder  gegen  Lähmung  i 

Extremitäten. 

Die  heilsame  Wirkung  welche  v.  We^ 
kind)  Beiträge  zur  Erforschung  der  Wirksa 
keit  der  Arzneimittel,  Darmstadt  1830),  ^ 
den  Sublimatbädern  gegen  chronische  Rh( 
matismen,  und  Coxalgieen  rühmt  und  JS 
(Medicinisch.  Yerelns-Zeitung  1833  Nr.  i 
ihnen  gegen    Arthrocace   zuschreibt,   ka 
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ich  auch  von  ihrer  Anwendung  gegen  Läh- 
mung der  Uuterextremitäten  bestätigen,  da 
ich  sie  in  vielen  Fällen  dieser  Art  in  Ge- 
brauch gezogen  habe  Bei  einem  Kranken 
führten  sie  noch  vollkommene  Herstellung 
herbei,  nachdem  schon  Monate  lang  allerlei 
specifische  Nervina  innerlich  und  äusserlich 
vergeblich  angewandt  worden  waren.  Ni^ 
habe  ich,  selbst  bei  längerem  Fortgebraoche 
dieser  Bäder,  so  giftige  Wirkungen  von  den- 
selben auf  den  Organismus  beobachtet  ^  wie 
ihnen  Neumann  (Bemerkungen  über  die  ge- 
bräuchlichsten Arzeneimittel  1840.  p.  3.)  zu- 
schreiben will,  nur  in  einem  einzigen  Falle 
sah  ich  nach  dem  vierzigsten  Bade  eine 
massige  Salivation  eintreten,  immer  wurde  die 
Lähmung,  bei  beharrlicher  Anwendung  die- 
ser Bäder  vollkommen  beseitigt,  nachdem 
vorher  der  Congestivznstand  des  Rficken- 
marks,  oder  etwaige  individuelle  Eigenthfim- 
lichkeiten  waren  berücksichtigt  worden.  Die 
Kranken  bleiben  eine  halbe  Stunde  lang  in 
einem  Bade  von  26  —  28^  R.,  dem  eine  Auf- 
lösung von  einer  halben  Unze  Sublimat  in 
einem  Pfunde  Wasser  zngemischt  worden, 
und  warten  die  hierauf  erfolgende  vermehrte 
Hautausdünstung,  welche  nötnigenfalls  durch 
passende  Getränke  befördert  wird,  sorgfältig 
im  Bette  ab,  und  wiederholen  diese  Bäder 
täglich. 
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■ 

Cholera  von  Barbeneiern. 

In  früherer  Zeit  war  man  sehr  ver8c]li^ 
dener  Meinung  über  die  Wirkung  der  Bl^ 
beneier  auf  den  menschlichen  Körper,  dett 
während  Sauvagea  (de  venenatis  GnlliM 
animalibus  etc.  1758.)  versicherte,  dass  er 
selbst  nach  dem  Genuss  derselben  Ma£ei* 
krampf,  galligtes  Erbrechen  und  heftigei 
Durchfall  bekommen  hätte,  erklärte  sie  BloA 
(Naturgeschichte  der  Fische,  Berlin  1783) 
I.  pag.  183.)  nach  eigener  Erfahrung,  ßf 
durchaus  unschädlich.  Die  neueren  Beoback« 
iungen  von  Kopp  (Jahrbücher  der  Staats- 
arzneikunde,  6.  Band  pag.  244.)  und  Mars 
(Lehre  von  den  Giften,  II.  pag.  68)  aber 
stimmen  darin  überein,  dass  der  Genuss  des 
Rogens  oder  der  Eier  von  Cyprinus  Barbi 
giftig  wirke,  und  Brechen  und  Laxiren  er« 
rege;  was  ich  auch  aus  vielfältiger  Wahr- 
nehmung bestätigen  kann.  Der  Brechdurch- 
fall, welcher  nach  dem  Genuss  der  Barben- 
eier  eintritt,  kommt  nur  im  Sommer  vor,  da 
die  Barbe  sich  nur  in  Strömen  aufhält,  und 
daher  im  Winter  nicht  gefangen  wird.  So 
oft  ich  diese  Krankheit  aber  auch  beobach* 
tet  habe,  immer  kam  sie  nur  bei  Kindern 
vor,  und  es  scheint  daher  fast,  dass  derGe* 
nuss  dieses  Rogens  auf  Erwachsene  weniger 
giftig  wirke.  Die  Zufälle,  welche  bald  dar- 
nach eintreten,  sind  ein  sehr  häufiges,  galli- 
ges Erbrechen,  mit  bedeutender  Prfi<M>rdial* 
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fst,  und  Laxiren  mit  Tenesmns,  heftiger 
weiss,  öfteres  Zucicen  der  Glieder,  wqm 
li  bei  längerer  Dauer  des  Leidenn  Verfal« 
I  der  Gesichtszüge 9  SingnUus  und  Obn- 
ichten  gesellen.  Diese  Zufälle  werden, 
mn  noch  nicht  häufiges  Erbrechen  m 
ande  gekommen  ist,  meist  durch  ein  Bme* 
um  aus  reiner  Ipecacuanha  beseitiget.  Bei 
rhandenem  heftigem  Erbrechen  aber  habe 
i,  ausser  der  Application  eines  Reizmittel» 
f  die  Praecordien,  stets  den  Gebrauch  der 
|ua  oxymuriatica  mit  einer  Saturation,  un4 
issiges  Trinken  von  Limonade  wirksam  be- 
iden. Mosi  (Encyclopaedie  der  Staatsärz- 
ikunde.  Suppl.  Band  pag,  62.  Leipzig 
40.)  empfiehlt  statt  dessen  den  Gebrauch 
s  Spiritus  8al.  ammoniac.  caust:  alle  5  -*  15 
nuten  zu  15  —  20  Tropfen  in  einer  Tasae 
asser. 


8. 

Seltene   Wirkung   dee    Wechsel» 

fiebers. 

Unter  den  mancherlei  .Eintheilungen  des 
echselfiebers,  finden  wir  in  den  Schriftett 
erer  Aerzte  auch  die  in  Febres  interoiit* 
ites  depurativas  und  corriiptivas.  Die  er« 
^en  sind  die  sogenannten  heUsamen  Weeb« 
Ifieber,  durch  deren  Andaner  ZEweiienNcr- 
nkrankheiten,  (Heil  Fieberlehre.  Halle  1804 
pag.  167.  — r  Brunko  in  Med*  Vereins-Zei- 
lg.  1836.  p.  18.),  Hypochoidrie,  Krankheit 
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ten  -der  Eingeweide  etc.,  ^heilt  worden  üi; 
durch  die  letzteren  aber  soll  der  Fiebefstal 
im  Körper  vermehrt,  die  Crasis  der  fMa 
und  flüssigen  Theile  zerstört  werden,  dakr 
denn  mannigfache  chronische  Krankheiten  a 
entstehen  pflegen.  Der  Seltenheit  wegci 
theile  ich  hier  einen  solchen  Fall  eines  w 
samen  Wechselfiebers  mit,  und  lasse  ihn  o* 
nen  andern  folgen,  der  ungeachtet  seiner  M- 
benmonatlichen  Dauer,  dennoch  nicht  die  g^ 
ringste  corruptive  Wirkung  anf  den  Kfi^ 
äusserte. 

S  —  l  wurde  am  7.  November  1835,  ii 
Folge  rheumatischer  Einwirkung,  von  Wai- 
sersucht  beider  Kniegelenke  befallen.  Hl 
Anschwellung  erlangte  bald  einen  hohen  Gral 
der  Ausdehnung.  Die  Cur  wurde,  bei  dea 
innerlichen  Gebrauche  von  Antimonialieo,  ät 
der  Einreibung  von  Spiritus  Sinapeos  begaH 
nen,  der  jedoch  unwirksam  blieb,  ebenso  wie 
die  hierauf  in  Gebrauch  gezogene  Tinctnit 
Jodinae  und  andere  Mittel,  wie  das  Wergnerij 
das  Unguentum  cinereum,  die  Tinctura  Sali- 
nae  und  Druckverbände.  Da  wurde  der 
Kranke  am  9.  März  1836  von  einem  mk 
heftigen  Wechselfieber  befallen,  und  schoi 
am  andern  Morgen  war  das  Wasser  in  bei- 
den Kniegelenken  spurlos  verschvranden^  nai 
nicht  die  geringste  Fluctuation  mehr  wahr- 
zunehmen. Das  Fieber,  dem  diese  heilsaae 
Wirkung  zugeschrieben  werden  mnsste,  wurden 
um  seine  depurative  Wirkung  nicht  xn  st6- 
ren,  erst  nachdem  es  drei  regelmässige  An- 
fälle mit  dem  Tertiantypus  gemacht  hatten 
in  einer  ganz  ungetrübten  Apyrexie,  durch 


~    97    — 

Chinin  mit  Scilla  nnd  Opinm  onterdrfickk 
Am  achten  Tage  hiernach  erhielt  der  Kranke 
noch  den  Cortex  als  Pr.aeservativ,  nnd  wurde 
sodann  am  21.  März  ans  der  Behandlung 
völlig  geheilt  entlassen. 

Seh  —  l  wurde  am  17.  August  1833  vom 
Wechselfieber  befallen,   das  re^elmSssig  als 

Juartana  wiederkehrte.  Die  fiirankheit  war 
archaus  ohne  alle  Complication ,  das  Fieber 
legitim,  es  trat  stets  mit  bedeutendem  Frost 
aaf,  entschied  sich  jedoch  jedesmal  durch  sehr 
heftigen  Schweiss,  und  häufigen,  ziegelmehl- 
artig sedimentirenden  Urin.  Es  wurde  «u- 
fSrderst  bis  zur  Firmittelung  der  Apyrexie 
Ammonium  verordnet,  sodann  vor  dem  zwei- 
ten Anfall  einEmeticqm  gereicht,  und  in  der 
nichsten  Apyrexie  Tinctura  Chiniodinae,  drei- 
stfindlich  ein  Theelöffel  voll  fegeben.  Da 
das  Fieber  aber  nach  dem  Gebrauch  dieses 
Mittels  wiederkehrte,  wurde  mit  Uebergehung 
eines  Anfalles,  am  25.  Aupist,  das  Chinin 
zn  2.  Gran  p.  d.  jedoch  ohne  Erfolg  ange- 
wendet. Das  Fieber  kehrte  mit  der  frfihem 
Heftigkeit  wieder,  ungeachtet  mit  der  gröss- 
ten  Vorsicht  Scrup.  j.  Chinin,  geniau  wäh- 
rend einer  ganzen  Apyrexie  verbraucht  wor- 
den war.  Nun  erhielt  der  Kranke  am  3.  Sptbr. 
die  Rinde  in  Substanz,  zweistfindlich  drachm.  j 
p.  d.  in  zwei  nach  einander  folgenden  Apy- 
rexien,  wonach  das  Fieber  14  Tage  lang 
ausblieb.  Als  der  Kranke  aber  am  17.  Sptbr. 
ein  Präservativ  gegen  die  zu  befürchtende 
Wiederkehr  des  Fiebers  nehmen  sollte,  wurde 
er,  ungeachtet  des  sorgfältigsten  Regimens 
wiederum  von  demselben  befallen.    Es  wurde 

Joarn.  Bd.  XCIY.  St.  4,  7 
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hierauf  eia  kräftiges  Emeticum ,  und 
dem  zweiten  Anfalle  Inf.  Rd.  Serpentar 
Chinin,  Ammoniam  and  Opium  veror 
aber  ohne  Erfolg.  Da  das  Fieber  nim 
eine  ungewöhnliche  Hartn^kig^keit  zc 
und  durch  die  lange  Dauer  desselben 
corruptive  Wirkung  auf  die  Organe  des 
terleibes  zu  befürchten  stand,  Tinurde 
Kranken  am  24.  September  die  Beilad 
in  folgender  Verbindung  verordnet :  Rp.  i 
Rad.  Belladonnae  Gr.  j.  Salphar.  st 
aurant.  Gran.  jyj.  Pulver.*  Rad.  Serpc 
Elaeosaech.  Menth,  pip.  7  scrup.  ß.  Mfp.  i 
doses  tales  No.  vj.  DS.  Früh  und  At 
ein  Pulver  zu  geben.  Nachdem  diese  1 
sechs  Tage  lang  fortgebraucht  waren, 
das  Fieber  acht  Tage  aus,  erschien 
dann  zur  selben  Zeit  wieder,  wie  gew 
lieh  Nachmittags,  dauerte  die  ganze  I 
hindurch,  und  endete  am  Morgen  mit  1 
gern  allgemeinem  Schweiss.  Hiernach  ^ 
nun  bis  £nde  Octobers,  abwechselnd  B 
donna,  und  China  mit  Opium,  jedoch  e 
falls  ohne  Erfolg  ^  angewendet.  Um  i 
kräftigeren,  permanenten  Eindruck  auf 
splanchnischen  Nerven  auszuüben,  wordei 
dann  zu  Anfang  Novembers  die  Unsers 
Pulver  aus  Sulphur  anrät,  abwechselnd 
einem   Infoso   Calami  aromat,    in    Gebt 

Sezogen.    Hierauf  blieben  zwei  Anffiile 
as  Fieber  recidivirte  aber  alsdann  dreiS 
den  früher,  am  13.  Xovember.    Da  das 
her  nun   seinen  Typus  anteponirte,   and 
diese  Weise  leicht  in  ein  anhaltendes  d 
gehen  konnte,  das  nach  €frainger^s  Beobi 
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tungen  (Praktische  Bemerkungen  Aber  die 
Behandlung  der  kalten  Fieber.  Leipzig  1785. 
e.  47.)  alsdann  gemeiniglich  tödtlich  sein  soll, 
M  erhielt  der  Kranke  vor  dem  nSchsten  An- 
falle folgende  Mischung:  Rp.  Emulsion.  Amyg^ 
dalar.  amarar.  unc.  jj.  ex  drachm.  jj.  par. 
TinctOpiispl. scrup.j.  D.S.  pro  haustu;  wo- 
rauf statt  des  Fiebers  ein  heftiger  Schweiss 
eintrat,  und  der  Anfall  dreimal  ausblieb,  als- 
dann aber  Vormittags,  und  zwar  mit  sehr 
heftigem  Froste  wiederkehrte.  Nachdem  nun 
die  gew.öhnlichen  F«brifaga  ohne  Erfolg  an- 

g ^wendet  worden  waren,  wurde  als  ultimum 
efofi^iom  der  Arsenik  in  Gebrauch  gezogen. 
0er  Kranke  erhielt  daher  von  folgender  Mi- 
schung: Kp.  Kali  arsenici  Gr.  jv.  solv.  in 
Aquae  Menthae  pip.  unc.  jJ.  zweistfindlich 
20  Tropfen  in  der  fieberfreien  Zeit,  die,  da 
das  Fieber  nicht  sofort  ausblieb,  nach  jedem 
Paroxysmus  um  5.  Tropfen  erhöht  wurden. 
Bei  dem  Gebrauche  des  Arseniks  traten  hef- 
tige Schmerzen  im  Kreuze  und  Unterleibe  ein, 
die  jedoch  in  einigen  Ta^en,  durch  die  An- 
wendung vonLeinsaamen-Klystierenmit  Opium 
gelindert  wurden;  um  aber  die  gefAhrliehen 
Nebenwirkungen  dieses  Mittels  zu  vermeiden, 
so  wurden  am  13.  December  folgende  Pul- 
ver verordnet:  Rp.  Magister.  Bismuthi.  Bul- 
phur.  stib.  aurt.  7  Gr.  jyj.  Cupri  ammoniacal. 
Gr.  ß,  Magnes.  carbon.  Sacchar.  albi  7  scrup. 
ß.  M ,  wovon  dreistöndlich  ein  Pulver  gege- 
ben wurde.  Hiemnch  trat  das  Fieber  hoch 
zweimal  regelmiissig  als  quartana  auf,  än- 
derte aber  nun  seinen  Typus  in  quartana 
duplex  um.    Da  nun  die  Therapie  ffegen  das 

Wechselfieber   in   den  gebräuchlichsten  und 

7* 
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heroischsten  Mitteln  erschöpft  war,  dieChim 
aber  unter  allen  übrigen  Mitteln  in  fortge- 
setzter Anwendung  am  meisten  geleistet 
hatte,  so  kehrte  ich  wieder  zu  der  Kinde  ii 
Substanz  zurück,  von  welcher  der  Kraake 
nun,  in  drei  auf  einander  folgendeR  App- 
xien ,  jedesmal  eine  Unze  mit  einer  Drachne 
Zingiber,  nebst  einer  halben  Drachme  Opioi- 
tinctur  in  der  ersten,  und  in  der  zweiten  ob' 
dritten  Apyrexie  jedesmal  eine  Drachme  der 
Tinctur  in  steigender  Gabe,  erhielt.  Diei 
half  endlich.  Das  Fieber  recidivirte  no 
nicht  ferner,  doch  wurde  noch  vier  Wocbca 
lang  ein  Decoctum  Chinae  cum  Acido  ni- 
riatico,  und  ausserdem  am  7.  14.  21.  und  28. 
Tage  jedesmal  eine  halbe  Unze  der  Rinde 
in  Substanz,  als  Präservativ  gegeben.  Si 
wurde  der  Kranke  endlich  nach  siebeoHio- 
natlicher  Dauer  des  Fiebers,  von  demselbcB 
befreit,  ohne  dass  es  während  dieser  Zeit 
die  geringste  corruptive  Veränderung  in  der 
Verrichtung  der  Unterleibs -Organe  hervo^ 
gebracht  hätte.  Es  erscheint  daher,  mit  Rück- 
sicht auf  den  vorliegenden  Fall,  als  eine 
praktische  Kurmassregel,  in  hartnfickigen  in- 
termittirenden  Fiebern,  die  gemeinhin  schon 
morbo  incipiente  an  dem  sehr  heftigen  und 
lang  dauernden  Frost -Stadium  als  solche  xa 
erkennen  sind,  die  China  in  Sabstanz,  in 
Verbindung  mit  Opium,  so  lange  in  jeder 
Apyrexie  fortgebrauchen  zu  lassen,  bis  der 
Organismus  von  dem  Mittel  darchdrangeo, 
der  Saturationspunkt  erreicht^  und  das  Fieber 
ausgeblieben  ist. 
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9. 
Hydrometra  ascitiea  gravidaram. 

Obwohl  mehrere  Aerzte  das  Vorkominen 
einer  Hydrometra  ascitica  gSozlich  lengnen 
und  auch  N^etimann  (Specielle  Pathologie 
und  Therapie  der  chronischen  Krankheiten. 
Berlin  1832.  II.  p.  479.)  der  Ansicht  ist,  dass 
die  Wassersucht  der  GebSrmntter  nur  durch 
Hydatiden  oder  Physconie  derselben  Statt 
finden  könne,  so  weiss  ich  doch,  nach  ge- 
nauester diagnostischer  Sichtung,  einen  von 
mir  beobachteten  Krankheitsfall,  in,  welchem 
ein  permanenter,  tassenweiser  Abgang  des 
Wassers  vom  dritten  bis  zum  achten  Monat 
der  Schwangerschaft  Statt  fand,  nicht  an- 
deris,  denn  als  Hydrometra  ascitica  zu  bezeich- 
nen, well  ein  solcher  Umstand  weder  dem 
tropfenweisen  Abgange  des  Wassers  bei  der 
Hydrometra  oedematosa,  noch  dem  zuweilen 
durch  das  Platzen  von  Hydatiden  veranlass- 
ten Abgange  von  Wasser  bei  der  Hydro- 
metra hydatica,  entspricht;  auch  nicht  der 
Hydrorrhoea  gravidarum  zu  vergleichen .  war, 
wo  sich  das  sogenannte  falsche  Fruchtwas- 
t^r  zuweilen  zwischen  Amnion  und  Chorion 
anhäuft,  und  zu  unbestimmten  Zeiten  in  gros- 
ser Menge,  und  ohne  Störung  des  Alla:emein- 
beftndens  abzugehen  pflegt.  Die  Kranke, 
die  ich  zu  beobachten  Gelegenheit  hatte,  war 
eine  Frau  in  ihren  besten  Jahren,  im  dritten 
Monate  schwanger,  und  empfand  eine,  dieser 
Zeit  sonst  befremdliche  Ausdehnung  der  Ge- 
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bärmutter,  und  ein,  bei  jedweder  BewegoDg 
beschwerliches,  fluctuirendes  Gefähl,  dis 
auch  bei  der  Exploration  Statt  fand.  Der 
täglich  einigemal  wiederholte,  tassen weise  Ab- 

fang  des  Wassers  aas  der  Gebirmatter 
aoerte  im  Verlauf  der  Krankheit  bis  zo  Ende 
des  siebenten  Monates  der  Sch^irangerschtfi, 
ond  fahrte  ein  bedeutendes  Siechthom  der 
Kranken  herbei.  Die  Ursachen  der  Krank- 
heit lagen,  theils  in  dem  scrophulösen  Habi- 
tos  una  der  schwächlichen,  sehr  reizbarei 
Constitution  der  Kranken,  theils  in  einer, 
durch  kurzlich  zweimal  nacheinander  erfolg- 
ten Abortus,  bedingten  Schwäche  der  Ge- 
bärmutter. Da  eine  Fehlgeburt  unter  solches 
Umstanden  auch  jetzt  wieder  zu  befiirchtei 
stand,  so  wurde  die  grösste  Ruhe  beobachtet 
die  Kranke  in  gleicher  Lage  erhalten,  und 
ihr,  neben  angemessener  Difit,  innerlich  Aei- 
dum  phosphoricum  verordnet.  Der  AbilM 
des  Wassers  wurde  dadurch  jedoch  nicht  ver- 
ringert, vielmehr  dauerte  derselbe  in  der  an- 
gegebenen Art,  bis  zu  Ende  des  siebenten 
Monats  der  Schwangerschaft  fort,  wo  eine  I 
Frähfi:eburt  der  Krankheit  ein  Ziel  setxte. 
Die  Placenta  war,  wie  in  solchen  Fällen  jre- 
wöhnlich,  auf  Kosten  der  Frucht,  unverhilt« 
nissmässig  gross;  das  äusserst  kleine,  und 
in  seiner  Ausbildung  sehr  zurückgebliebene, 
schwächliche  Kind,  starb  kurze  Zeit  nach* 
her,  an  hectischem  Fieber.  Zur  Nachcar 
wurde  China  mit  Eisen  verordnet,  wonach 
sich  die  Krankheit  nicht  wieder  erzeugte, 
und  die  Frau  nach  der  Zeit  wieder  regel- 
mSssig  menstniirt  wurde,  aber  nicht  mehr 
concipirte. 
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10. 

astritis  exquisite  acuta  durch  Mo- 
schttskiystiere  geheilt. 
Der  heftigste  Fall  einer  phlegmonSsen 
agenentzündung,  den  ich  vor  vielen  Jahren 
1  hehandeln  Gdegenheit  hatte,  betraf  eine 
rau  von  30  Jahren,  die  an  habitueller  Ver- 
opfnng  litt,  und  in  Folge  einer  bedeutei^ 
m  Erkältung  in  die  Krankheit  verfiel.  Sie 
iaubte  wie  früher  am  Magenkrampf  zu  lei- 
3|i,  und  sich  am  andern  Tage  durch  einige 
oth  Glaubersalz  die  nöthige  Oeffnung  und 
rieichterung  zu  verschaffen,  statt  dessen 
)er  trat  bei  andauernder  Obstruction  des 
armcanals,  unter  heftigem  Fieber,  ein  bren- 
mder  Schmerz  unterhalb  der  Praecordieb* 
n,  wozu  sich  häufiges  Erbrechen,  und 
n  weit  hörbares  Aufstossen  gesellte,  das 
e  heftigsten  Schmerzen  im  Magen  erregte, 
ei  näherer  Untersuchung  fand  ich  diePrae- 
»rdial-Gegend  gegen  die  leiseste  BerQhrung 
isserst  empfindlich,  den  Leib' sehr  eingezo- 
en,  den  Puls  klein,  fadenförmig,  abdominell, 
n  rechten  Arme  fast  kaum  zu  fühlen.  Es 
urde  ein»Aderlass  am  Arm  von  anderthalb 
fund  Blut  vollzogen,  20  Blutegel  auf  die 
[agengegend  gelegt,  darauf  warme.  Fomen^ 
ttionen  von  Cicuta  und  Hyoscyamus  appli- 
rt ,  alle  2  —  3  Stunden  ein  öliges  Klystiä* 
egeben,  und  zum  innerlichen  Gebrauche 
ine  Oelemulsion  mit  Extr.  Hyoscyami  und 
yr.  Dyacodii,  abwechselnd  mit  Pulvern  aus 
alomel,  Cvornehmlich,  um  die  Obstnictio  alvi 
aldigst  zu  heben),  verordnet,  und  hiemächst 
ie  Kranke  in  ein  lauwarmes  Bad  gebracht, 
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Die  Arzneien  wurden  aber  meist  ausgebro- 
chen, da  der  Magen  nichts  bei   sich  tehidt 
Abends    wurden    die    Blutegel    wiederholt» 
worauf  der  Schmers  in   der    Magengegoi 
etwas  nachliess.     Am  andern  Morgen  wir 
Bwar    Leibesöffnung    eingetreten,    aber  tt 
übrigen  Zufalle  dauerten  fort,  und  Hindeoii 
Ffisse   waren   kalt  anzufühlen,   weshalb  di 
laues  Bad  verordnet  wurde.      Hierauf  im 
die  Kranke,  nach  eigener  Anordnung,  sick 
eine    Zimmtabkochung    mit   Wein    bereho^ 
wovon  sie  in  meiner  Abwesenheit  mehrere- 
male  getrunken  und  wodurch  alle  ZufUle  nf 
das  Höchste  gesteigert  wurden :  der  Schmm 
in  den  Praecordien  war  auf   da»  Aeusserste 
vermehrt,  die   höchste  Empfindlichkeit  bm 
leisesten  Drucke  zugegen,  immer  währendes 
Erbrechen,  stetes  Würgen,  und  Singtiltos  ait 
brfillendem  Aufstossen,  versetzte  die  Kranke 
aus  einer  Ohnmacht  in  die  andere,  die  Binde 
und  Ffisse  wurden   marmorkalt,    die  innere 
Angst  und  die  verfallenen  hippoeratischen  Ge- 
sichtszfige  war^n   Entsetzen   erre^nd,  der 
Durst  höchst  qualvoll,  und  der  Puls  gar  nicht 
mehr  zu  fühlen.    In  diesem  höchsten  Grade 
der  Gastritis  phlegmonodes,  mit  tiefem  Sin« 
ken  des  Pulses  und  Kälte  der  Extremititen, 
sehreibt  die  Therapie  vor,  abermals  sur  Ader 
zu  lassen;  doch  konnte  ich  mich,  in  dieaea 
lähmungsartigen    Zustande     der      Kranken, 
bei  dem  so  plötzlichen  Sinken  der   Lebena- 
kräfte,    der    gänzlichen    Pulslosig^keit,    dem 
stets    fortdauernden    Singultus,    dazu    nicht 
mehr  entschliessen,  —  ich  liess,  am  die  Reiz- 
barkeit des  Magens  zu   mindern,   noch    15 
Blutegel  auf  die  Praecordien  appliciren,  da- 
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rauf  ein  warmes  Bad  nehmen,  die  Oelemul- 
fiion  oft  und  in  geringen  Portionen  einflSflsen, 
und  die  Fomentationen  fiber  die  Magenge* 
gend  wiederholen.  Gecen  Abend  war  der 
Sostand  indess  anverftndert,  und  es  war  da» 
her  bei  dem  rapiden  Verlaufe  der  Krankheit 
bald  der  Uebergang  in  Brand  zu  befücchten. 
Ich  entschloss  mich  daher,  den  Moschus  in 
Klystieren  anzuwenden,  da  dies  nur  der  ein- 
zige noch  zngSngliche  Locus  applicationis 
ffir  Medicamente  war,  und  ich  davon  sdion 
in  ähnlichen  lähmungsartigen  Zuständen  in- 
nerer Organe  grossen  Nutzen  gesdien 
hatte;  wiewohl  aas  gebrochene  Auge  der 
Kranken,  und  ihre  gänzliche  Erschopftanr, 
nicht  zu  grosser  Hoffhung  berechtigte.  Im 
verordnete  daher  Folgendes:  Rp.  Decoct  Sem. 
fjini  onc.  v|y.  ex  unc.  jyy.  parat,  adm.  Mosehi 
tunquin.  c.  Sacchar.  bene  subact  drachm«  ß. 
M.  S.  Zu  zwei  KIjstieren,  innerhalb  zwei 
Stunden  zu  appliciren:  doch  schied  idi  mit 
Prognosis  pessima.  Die  beiden,  mit  aller 
Vorsicht  applicirten,  Klystiere  hatte  die  Kranke 
bis  am  andern  Morgen  bei  sich  behalten,  and 
bei  meinem  Eintritt  fand  ich  die  ganze  Seene 
verändert  So  gross  und  unbeschreiblich 
qualvoll  die  Angst  der  Kranken  am  gestri- 
n  Abend,  so  erleichternd  war  jetzt  ihre 
uhe.  Seit  der  Application  der  beiden  Kly- 
stiere (sie  kosteten  4  Thlr.  28  Sgr.)  hatte 
alsbald  das  furchteriiche  Erbrechen  derKrMi- 
ken,  der  Singultus  und  das  ihn  begleitende 
brüllende  Wöreen  und  Anfstossen  nachgelas- 
sen, die  Trockenheit  des  Mundes  und  der 
qualvolle  Durst  waren  geringer,  die  lästige 
Hitze  und  der  Schmerz  in  den  Praeeoirdien 
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war  verschwunden,  der  Leib  vertrog  säiw 
kere  Beruhrong  und  konnte  dreist  nntersockt 
werden,  die  Wärme  an  Händen  und  Ffiasa 
war  wieder  normal,  und  das  g^ebrochene  Auge 
lebhafter  geworden,  die  vorher  veraerrta 
Gesichtszüge  hatten  wieder  menschliche  Ge- 
staltanj^  and  Ansdnick  gewonnen,  der  tA 
am  linken  Arme  zwar  gehoben,  am  rechte! 
aber  noch  nicht  fühlbar.  Ein  nun  verordne- 
tes Bad  onterblieb,  weil  inzwischen  eio  all£^ 
meiner  Schweiss,  und  eine  Urticaria  aber  da 

Sanzen  *  Köi*per  ausgebrochen  war.  Kack 
iesen  wurde  der  Pols  auch  am  rechten  Anc 
fahlbar,  mehr  gehoben,  und  hatte  100  —  110 
Schläge;  es  verschwanden  auch  die  listige 
Trockenheit  des  Mundes,  die  An^st,  das.  Wir- 
ken, und  die  Todtenblässe  des  Gesichts  gin- 
uch.  Dagegen  erfolgten  drei  8edes  von  mk 
dunkeler  Farbe,  der  Schweiss  dauerte  kif 
Mitternacht  fort,  und  nun  erst  trat  der  erste 
Schlaf  während  der  ganzen  Krankheit  m 
nach  welchem,  bei  leicht  nahrhafter  diäteti- 
scher Pflege,  die  langsame  Genesung  der 
Kranken  erfolgte.  Acht  Tag:e  nach  des 
Gebrauche  des  Calomels  trat  heftige  Saliva- 
tion  ein,  als  Beweis,  dass  das  Mittel  gegen 
die  Krankheit  nichts  gewirkt  hatte,  also  auch 
nicht  indicirt  war.  Da  der  noch  sehr  ge- 
schwächte Magen,  des  zu  befdrchtenden  Er- 
brechens' weeen,  mit  Arzeneien  nicht  bela- 
stet werden  durfte,  so  beschränkte  man  sieh 
zur  Beseitigung  dieser  Nachkrankheit  auf 
den  Gebranch  der  Schwefelbäder  und  eines 
Chlor  -  Mund  Wassers,  wonach  die  Salivatiei 
bald  cessirte  und  Patientin  sich  langsas 
erholte. 
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Vergiftung   durch  Colchi- 
cum autumnale. 

Von 

Dr.  BennewitZj  in  Berlin. 


Einem  Mann  in  den  Vierzigern,  welcher 
I  chroniscbem  Rheumatismos  litt,  verordnete 
li:  Yini  semin.  colchici  nnc.  ß^  alle  2  Stan« 
m  20  Tropfen  davon  zu  nehmen.  Patient 
itte  im  Laufe  des  Tages  einigemale  die  vor- 
^schriebene  Dosis  ohne  Wirkung  genommen, 
id  fand  sich  daher  bewogen,  Abends  den 
est  —  circa  drachm.jjj.  —  vollends  auf  eJM- 
ttl  zu  nehmen.  Er  legte  sich  darauf  za 
ette  und  schlief  ruhig  ein. 

Clegen  2  Uhr  erwachte  Patient  und  hatte^ 
ine  besondere  Sehmerzen  oder  Anstrengung, 
ne  starke  Stuhlausleerung,  und  gegen  Mor* 
^n  eine  zweite.  Bald  nach  der  ersten  Ld- 
»Öffnung  stellte  sich,  unter  Druck  und 
Dgst  in  den  Praecordien,  hiufi^es  Erbre- 
len  einer  gelblich -grünen  Flfissigkeit  ein. 
ies  ward  im  Laufe  des  Tages  so  heftig 
id  andauernd,  dass  Patient  Alles,  auch  die 
sringste  Kleinigkeit,  welche  dem  Blaffen 
igefnhrt  wurde,  erbrach.  Gewöhnlich  gm^^ 
^m  Erbrechen  ein  starkes  W(irgen  voran, 
itunter  aber  folgte   es  audi  ganz  laieht^ 
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Hand-  und  FüssbSder,  Senfteige,  UmflchUge^ 
Klystiere  und  dergleichen  vermochten  eben 
80  wenig  dem  Erbrechen  Einhalt  zn  than«  ~ 
Auf  den  Verlauf  des  Rheumatismus  zeigte 
übrigens  diese  heftige  Einwirkung  des  Col^ 
cbicunv  keinen  sichtbaren  Einfluss. 

Das  Colchicum  autumnale,  dessen  wirk- 
sames Agens  nach  Pelletier  und  Cavetäou  *) 
das  Yeratrin  ist,  erlangte  seit  einigen  Jah- 
ren bei  der  Behandlung  des  Rheumatismus 
einen  grossen  Ruf,  den  es  jedoch  zum  grSss- 
tenTheil  gewiss  seiner  drastischen  Wirkung 
verdankt.  Diese  Eigenschaft  aber  mahnt  bei 
der  Verordnung  desselben  zur  rrossten  Vor- 
sicht, weil  vorwitzige  Kranke  die  Vorschrift 
des  Arztes  überschreiten,  und  die  Gabe  der 
Arznei  nach  eigenem  Ermessen  und  xom 
grössten  NachtheU  steigern,  wie  denn  in  vor- 
stehendem Falle  eine  wahre  Vergiftung  er- 
folgte, die  leicht  einen  tödtlichen  Ausgang 
hätte  nehmen  können. 


^)  Schweigger^s  Neues  Journal  1.  pag.  172« 
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Im  Anfange  dieses  Honats  nahmen  dl6  Sf« 
Inrankungen  an  In*  und  EttensiMI  ab|  und  die 
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•ogMT  bAt  heiüam  auf  chroni^ffa«  Kraufb  h> 
doch  Jkodeii  sich  gegen  die  Mitte    das  Mfidi 
nach  wiederholten  Nachtfrösten  und  abwedudi' 
den  Winden  wieder  viele  Kranke  ,   die  besoadai 
aü  Katarrhen    und  Rheumatismen    litten.    IKi 
letztem,  wobei  theils  Muskeln  theile  Höhlea  » 
griffen  wurden,   waren    am  xahlreiefasten,  nl 
nicht  selten  steigerten  sie  sich  so  einem  solcki 
Grade,  dass  sie  genuinen  Entsflndnngen  ihnM 
Icamen.    Das  aus  der  Ader  gelassene  Blut  feigii 
aber  gewöhnlich  nur  eine  dfinne,  i^eringe  mik 
inflammatoria,  und  die  Krankheiten  entadMa 
sich  unvollkommen  zuweilen  mit  Aussehwitni^ 
seröser  Flüssigkeiten.     Am  h&nfigsteq    war  la- 
rjmgitis,  Pleuritis  und  selbst  die  Peritonitis  rke» 
matica  beobachtet  worden ,  auch    einigemal  Ai 
Torkommen  Von  rheumatischen  Abscessen  in  fa 
Bauchmuskeln.    Hier  und  da  kamen  Atk^ÜMm 
der  Gastro -intestinal  «Schleimhaut  Tor,  die.dck 
mitunter  bis  zum  Typhus-abdominalis  heraudU 
deten.    Diesem  gesellten  sich  dann  h&nfig  fMt' 
sei,  Ecchymosen  und  Decubitus  hinso,   lÜe  fad 
immer  einen  schlimmen  Ausgang  der  KranUiell 
bezeichneten.    Das  in   den  letztern  JalireB  sd- 
tener  gewordene  Hinzukommen    dieser  Erschti* 
nungen  zum  Typhus  abdom.  liess  anflinglidi  aa 
der  Diagnose  einigen  Zweifel  zu    und  eriascfftt 
mehr  an  die  frühem  Formen  der  Febr.  nerresi 
putrida;  jedoch  widerlegten  die^LeichenölTnaBgci 
sehr  bald  Jene  Ansicht.     Am  hiufigsien  Icaiasa 
Fälle  von  Febr.  intermittens  vor^  nnd  besendsfs 
die  quotidiana  und  tertiana,  die  aber  rasch  vcr* 
liefen  und  nicht  so  oft  recidivirtien.     Von  Am* 
Schlagskrankheiten    waren   Masern   ans    meisis« 
gesehen  worden,  seltener  Scharlach  nnd  PodkfSi 
noch  seltener  Roseola. 
Es  wurden  geboren:  398  Knaben  nnd 

967  BMdehdpft  'i'«^».  -g^k  •. 
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£s  aiarbeo :  153  mlnnlichefl, 

159  weibl.  Geulil«diti  nnd 
299  Kinder  aaterlOJabreii, 

"      ^- 
'  Mebr'  geborai:  154- 

S^ckU^  KrmiheUen. 
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Studien  zur  Nervenphysik 

des  Magens. 


VtoÄ 


Dr.  G.  Hirsch  in  Königsberg. 


Die  Nerven  des  Magens  haben  bekannt- 
ich  einen  doppelten  Ursprung:  aus  dem  Ge«- 
lirn  durch  den  Vagus  und  aus  dem  Rücken- 
nark  durch  den  Sympathicus.  Dass  die 
'rimitivfasern  des  letztern,  durchgängig  ce- 
'ebrospinalen  Ursprungs,  nur  durch  hinznlre- 
«nde  Ganglienkugeln  modificirt  sind,  dass 
)%  folglich  ein  eigen thümliches,  dem  Gehirn 
sotgegenstehendes  Gangliensystem  nicht  giebt, 
^teht  unter  den  Physiologen  fest  und  die 
)raktische  Medicin  muss  sich  schon  auch 
laran  gewöhnen. 

Die  sympathischen  Fasern  gehn  nur  zum 
Theil  unmittelbar  durch  die  Neryi  Bplancbnici- 


\ 


und  das  Ganglion  coeliacnm  an  den  Mig 
zum  Theil  aber  in  der  Bahn  des  Vagus,  < 
sie  sich  schon  vom  obern  Theil  des  Hai 
ab  anschliessen.  Daher  wirkt  die  Reizt 
und  Durchschneidung  des  Vag^us  oder  sei 
Äeste,  dieses .  älteste  aller  neurophysisd 
Experimente,  nicht  auf  die  Va^usfasem 
lein  und  giebt  also  über  die  Energie  den 
ben  kein  reines  Resultat'*').  Da  nun 
Vagus  fast  an  jedem  Punkt  seiner  Bahn  do 
sympathische  Fasern  verstärkt  wird,  so  8 
auch  die  Wirkungen  der  Operation  je  n 
der  Durchschnittsstelle  sehr  verschieden,  i 
daraus  möchten  sich  die  mannigfachen  1 
dersprüche  der  Versuche  erklären,  wd 
daher  durch  Reizung  der  Va^iswnrzeln 
verlängerten  Mark,  durch  morphologische! 
flexion  und  pathologische  Beobacntang 
gänzt  werden  müssen. 

Ihrer  Energie  nach  unterscheidet  n 
insgemein  zwei  Klassen  von  flfagennerv« 
empfindende  und  bewegende;  es  sind  al 
gewichtige  Gründe  vorhanden,  dem  Magi 
gleich  den  Sinnesorganen  (namentlich  Au, 
und  Zunge)  dreierlei  Nerven  zuzaschrdlN 
nämlich  neben  den  motorischen  die  des  G 
meingefühls  und  die  der  specifischen  Sem 
biUtät  —  ein   Analogon   der   Sinnesnervc 


*)  Bei  den  meisten  SäageihierGnwird  bo> 
dazu  der  mit  dem  Vagus  am  Halse  vcrwarhsi 
Stamm  des  Sympathicus  unvermeidlich  mit  darc 
schnitten  —  ein  Uebelstand,  den  Fr.  AmoU  d 
durch  beseitigte,  dass  er  an  Vögeln  ezperimei 
iirte« 


Dem  Magen  sind  neben  der  allgemeinen  Em- 
pfindlichkeit, die  er  mit  den  meisten  Körper- 
theilen  gemein  hat  und  deren  Steigerung 
sich  als  Schmerz  äussert,  die  specifischen 
Sensationen  des  Hungers,  der  Sättigung  und 
der  Uebelkeit  eigenthümlich ,  die  unter  ein- 
ander offenbar  Eine  Reihe  bilden,  von  dem 
blossen  Gemeingefühl  aber  wesentlich  ver- 
schieden sind,  und  *es  ist  gegen  alle  Analo- 
gie,  dass  dieselbe  Nervenfaser  zugleich  das 
emeingefühl  leiten  und  specifische  Empfin- 
dungen vermitteln  sollte.  Jeder  Grad  von 
Magen$chmerz  kann  mit  und  ohne  Uebelkeit, 
ja  selbst  mit  Hunger  verbunden  vorkommen, 
während  die  specifischen  Gefühle,  eben  weil 
sie  in  Eine  Kategorie  gehören,  einander  aus- 
schliessen;  zwar  geht  starker  Hunger  iii 
Uebelkeit  über,  ^dann  ist  aber,  wann  gleich 
Nahrungsbedürfniss ,  doch  kein  eigentlicher 
Appetit  mehr  vorhanden,  so  wie  bei  Nerven- 
schwachen und  Convalescenten  das  Nahrungs- 
bedürfniss sich  oft  nur  durch  periodische 
Uebelkeit  und  Ohnmacbtsan Wandlung  zeigt. 
—  Sollte  es  sich  erweisen  lassen,  dass  die 
peristaltischen  und  die  Brechbewegungen  von 
verschiedenen  Nerven  abhängig  sind,  so 
würde  eine  vierfache  Thätigkeit  der  Magen- 
nerven zu  unterscheiden  sein. 

L  Dass  die  Gefühle  des  Hungers  und 
der  Sättigung  durch  den  Vagus  Vermittelt 
werden,  ist  aflgemein  anerkannt;  die  eigen- 
thümliche  Anorexia  vorax  nach  seiner  Diirch- 
schneidung  ist  in  Beziehung  auf  den  Magen 
fast  das  einzige  constante  Phänomen,  worüber 
alle  Beobachter  einig  sind.     Sehr  charakte- 
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ristisch  sind  die  Yersache  Brachefn  *)^  te 
einen  Pudel  und  ein  Paar  Meerschweiiic|Mi 
durch  Fastenlassen  in  die  quälendste  Unnhe 
versetzte  und  ihnen  dann  die  Vagi  darch- 
Bchnitt  (dem  Hunde  unterhalb  des  Urspmop 
des  Recurrens,  den  Meerschweinchen  ut 
gleichzeitiger  Tracheotomie,  um  Erstickaogt- 
zufälle  und  raschen  Tod  zu  verhüten);  so- 
gleich wurden  sie  ganz  gelassen  und  rahig 
und  verlangten  nicht  weiter  nach  Futter.  - 
Der  Durst  wird  unstreitig  ganz  eben  so  darck 
die  Schlundzweige  des  Vagus  vermittelt 

Das  Erbrechen  hängt  natärlicher  Weise 
zunächst  von  gewissen  motorischen  Nervei 
des  Magens  und  der  Bauchpresse  ab,  auf  die 
wir  später  znrückkommen;  der  Vagus  kam 
in  dieser  Hinsicht  nicht  in  Betracht  kömmefl} 
da  er  entweder  reiner  Empfindangsnerf 
ist  (Arnold^  Valentin)  oder  nach,  andern  Beob* 
achtungen  [Volkmann  **y\  zwar  auch  motori- 
sche Fasern  enthält,  die  sich  aber  nur  ia 
Kehl-  und  Schlundkopf  verästeln  und  gewisi 
nicht  bis  zum  Magen  gehn.  Wohl  aber  wir' 
das  Erbrechen,  wie  jede  reflectirte  Bewegung} 
ursprünglich  durch  Excitation  centripetaltf 
Nerven  hervorgerufen  und  diese  Excitatiea 
spricht  sich  gleichzeitig  im  Sensorium  durch 
Ekel  und  Uebelkeit  aus  ^'^**).    Nun  kömmt  ditf 


^)  Fonctions  du  Systeme  nerreuz  gaaglio* 
naire.  2me  Edition  pa^.  219. 

**)  Mütter's  Archiv  1840,  Heft  4  und  5. 

*^*)  Ekel  ist  die  Empfindung  im  Schlande, 
IJebclkcit  die  im  Magen,  die  dem  Erbrechen 
vorangeht:  beide  sind  zwar  durch  ihre  LocalitSt 
unterschieden  9  fallen  aber  meistens  Eosanffles. 
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Erbrechen  nächst  idiopathischen  Krankheiten 
des  Magens  aus  keiner  Ursache  so  häufig 
vor,  als  von  Gehirnaffection  ^  folglich  als 
«xcentrische  Empfindung.  Bei  Verwundung, 
Commotion,  Entzündung,  Aftergebilden,  ja  bei 
blosser  Neuralgie  des  Gehirns  (Migräne) 
und  überhaupt  bei  jedem  starken  Schwindel, 
aus  welcher  Ursache  er  auch  entstehen  ma^, 
zeigt  sich  die  Sympathie  des  Magens  durcn 
Uebelkeit  und  Erbrechen;  dagegen  ist  ex- 
centrischer  Magenschmerz  von  üehirnleiden 
anendlich  selten*).  Bei  Räckenmarkskrank- 
heiten  aber  ist  Magenschmerz  äusserst  ge- 
wöhnlich, Erbrechen  ein  relativ  seltnes  Sym- 
ptom. Schon  hieraus  ergiebt  sich,  dass  die 
Gefuhlsnerven  des  Magens  durch  das  Rök- 
kenmark  zum  Gehirn  gehen,  die  Excitation 
des  Erbrechens  aber  auf  einer  directen,  nicht 


^"^  Einen  merkwürdigen  Fall  dieser  Art  er- 
zählen ¥V,  und  D,  Gri/yin  (observations  on  fan- 
ctional  affections  of  the  spinal  cord  and  ganglio- 
nic  System  of  nerves  1834.  p.  96.)  nach  dem 
Glasgow  Joornal.*  Eine  28  jährige  Dame,  vor 
12  Stunden   zum  erstenmal   entbunden ,    wurde 

Elöizlich  ans  einem  ruhigen  Schlaf  durch  die 
eftigsten  Magenschmerzen  erweckt;  sie  schlug 
die  Magengegend  mit  der  Hand,  presste  sie  aus 
allen  Kräften  zusammen  und  klagte  über  Be- 
klemmung des  Athems;  der  Puls  war  schnell 
und  klein,  die  Haut  kalt  und  feucht^  das  Ge- 
Mcht  todtenbleich.  Alle  mittel  waren  vergebens 
und  nach  dem  Tode  (die  Dauer  des  Leidens  ist 
nicht  angegeben)  fand  sich  nichts  krankhaftes, 
als  allgemeine  Erweichung  des  kleinen  Gehirns 
und  Hyperämie  der  Basis  cerebri. 
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durch  das  Räckenmark  vermittelten  CommB- 
Dication  7Avischen  Gehirn  und  Magen  berakt 
Unter  den  Gehirnnerven  können  nur  der  Glos- 
sopharyngeus  und  Vagus  in  Betracht  koa- 
men  "i").  Valentin  und  Romberg  sehen  dei 
erstgenannten  Nerven  als  Organ  des  Ekels 
an;  indessen  walten  grosse  Bedenken  dag^ 
^ü\\  ob.  Derselbe  ist  (worüber  man  jeU 
wohl  allgemein  einverstanden  ist)  Geschmacks- 
nerv:  es  ist  jedoch  gegen  alle  Analogie,  da« 
ein  Sinnesuerv  zugleich  anderartige  Eupiii* 
düngen  leiten  soll:  der  Ekel  gehört  aber  nicht 
mit  den  Geschmackssensationen,  sondern  ait 
Hunger  und  Sättigung  in  Eine  KategoriCi 
Faleniin  i'*)  definirt  zwar  den  £kel  als  »sft- 
poris  ingrati  affectio,  quam  motus  reflexivi 
insequuntur:u  aber  der  Widerwille  gegen  et- 
was Schlechtschmeckendes  ist  nicht  Ekd 
(der  freilich  leicht  hinzukömmt),  sondern  stekt 
mit  der  Aversion  gegen  widrige  Eindrucke 
auf  das  Gehör  und  andre  Sinne  auf  gleicher 
Stufe;  der  bittre,  herbe,  scharfe  Geschmick 
sind  unangenehm,  aber  nicht  nauseos.  Dies 
wird  sogar  durch  ValeniifCs  eigne  Tc^ 
suche***)  bewiesen,  nach  denen  Hunde,  denei 
beide  Glossopharyngei  durchschnitten  wareO) 
Coloquinten  ohne  Widerwillen  nahmen,  wäh- 
rend sie  durch  Kitzeln  des  Schlundes  n 
Vomituritionen    gebracht    Verden;     folglich 


*)  Die  Aiiiialimc  Marshatt  HaWs  (Franp»*» 
^'eue  IVotizcii  Vii.  12),  dass  der  Ekel  Tom  Tri- 
gemiiius  abhänge,  hat  keinen  Anklang  gefunden. 

^^)  De  fuuction.  nerv.  ccr.  et  nervi  sympt* 
§.  100. 

***)  Ibidem  §.  106. 
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fehlte  ihnen  der  Geschmack,  aber  nicht  die 
Ekelempfindiing.  Ueberdem  kann  der  anatö« 
mische  Verlauf  des  Glossophary ngeas  *  wohl 
Aen  Ekel,  nicht  aber  seine  Zwillingsempfln- 
diing,  die  Uebelkeit,  erklären,  zumal  beide  Sen- 
sationen doch  in  der  Regel  vom  Magen  aus 
erregt  werden;  sehr  leicht  wird  die  Erklä- 
rung, wenn  man  annimmt,  dass  Reizung  der 
Magenfasern  des  Vagus  durch  Irradiation 
auf  seine  Schlundfasem  sich  überträgt  und 
nmgekdift;  selbst  Reizung  des  Ramus  auri- 
cularis  nervi  vagi  erregt  Würgen  und  Er- 
brechen *),  wie  Jedermann  bei  unvorsichtigem 
Gebrauch  eines  OhrlöiTels  sich  leicht  überzeu- 
gen kann.  —  Nach  allem  diesem  mnss  man 
annehmen,  dass  der  Vagus  der  Leiter  der 
Ekeiempfindung  und  der  Excitator  des  Er- 
brechens ist.  Directe  Versuche  haben  diesen 
Punkt  nicht  entschieden  jn's  Klare  gebracht: 
Reizung  des  entblössten  oder  durchschnitte- 
nen Vagus  erregte  bei  den  meisten  Beobach- 
tern kein  Erbrechen  —  die  entgegengesetzte 
Angabe  von  Brächet**)  und  Klencfee"^**)  steht 
isolirt  da;  hingegen  ist  die  Angabe  des  Er- 
stem, dass  nach  durchschnittnem  Vagus  das 
Kitzeln  des  Schlundes  kein  Würgen  veran- 
lasst, noch  nicht  widerlegt.  Auch  die  patho- 
logische Anatomie  giebt  keine  reinen  Resul- 


^)  Anwldj  Bemerkungen  Über  den  Baa  des 
Hirns  und  Rückenmarks,  nebst  BeitrSgen  zur 
Physiologie  des  10«  und  11.  Hirnnerren.  1838. 
S.  168.  • 

♦*)  L.  c.  p.  342, 

**^)  Physiologie  der  Entsündnng  and  Rege- 
neration in  den  organ.  Geweben.  1642.  S.  131* 
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täte,  da  Entartungen  des  Vagnu  selten  ohiK 
andre  Structurfehler  gefunden  worden  siikl, 
wie  auch  die  von  Arnold  gesammelten  Beok- 
achtungen,  allenfalls  mit  Ausnahme  der  entta, 
bezeugen  ^). 

Werden  diese  Betrachtungen  als  ricUg 
anerkannt,  so  fragt  es  sich,  welche  Stettug 
dem  Vagus  im  neurologischen  System  st- 
kömmt.  Ist  man  schon  lange  g^enöthigt  ge- 
wesen, die  centripetalen  Nerven  in  zwei  Ord- 
nungen, Gefühls  -  und  Sinnesnerven  so  spal- 
ten, so  gehört  der  Vagus  in  eine  dritte  Ori- 
Bung  zwischen  den  genannten.  Er  percipirt 
nicht  Aussendinge,  wie  die  Sinnesnerroy 
aber  auch  nicht  den  Zustand  des  Organs  IB 
sich,  wie  die  Gemeingeftihlsnerven ,  sonden 
das  Verhältniss  des  Magens  zu  seinen  ada^ 
quaten  Reizen,  den  Ingestis:  der  Zustud 
der  Ruhe  giebt  sich  als  Sättigong,'  die  Bei- 


^)  Nach  der  zweiten  (1.  c.  S.  127.  ron  Bif 
nardi)  »starb  eine  an  einem  nnheilbaren  Langfi" 
übel  leidende  Frau,  nachdem  sie  kein  «ndem 
auffallendes  Symptom  gezeAgi  hatte,  als  eiw 
grosse  Gefrässigkeit.  Man  fand  in  der  Leicht 
beide  Nervi  Tagi  von  ihrem  Ursprünge  an  volkr 
ovaler  ganglienförmiger  Knoten ;  dieselben  warM 
erbscngross,  nicht  von  Nenrilem,  sondern  foa 
der  Nervensubstanz  selbst  gebildet  und  erschie- 
nen röthlich;  dagegen  sahen  die  beiden  Kern 
Sympathie!  verkümmert  aus«.  Wenn  diese  Fraiy 
wie  es  wahrscheinlich  ist,  an  der  Lungenschwis^ 
sucht  litt,  so  erklären ,  sich  sowohl  die  Gefrii- 
sigkeit  als  die  Tuberkelablagemngen  in  den  Va- 
gi s  sehr  leicht,  ohne  dass  die  erstere  Erschei- 
nung durch  die  andre  bedingt  zu   sein  braucht 


-d 
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zung  als  Hunger,  die  Uebcrwältigung  durch 
zn  ffrosse  oder  fremdartige  Reize  als  Ekel 
kand.  Viele  Phänomene  im  gesunden  und 
kranken  Zustande,  so  wie  die  Resultate  der 
Nervendurchschneidung  machen  es  sogar 
wahrscheinlich,  dass  die  übrigen  Aeste  des 
Vagus,  die  zu  den  Athmungsorganen  und 
dem  Herzen  gehn,  auch  nur  dieselbe  Fun- 
ction hab^n,  so  dass  sie  nicht  das  Gemein- 
fefühl  dieser  Organe,  sondern  nur  ihr  Ver- 
ältniss  zu  ihren  adaequaten  Reizen,  Luft 
und  Blut,  zur  Perception  bringen,  dass  also 
auch  Angst,  Dyspnoe  und  ähnliche  Empfin- 
dungen vom  Vagus  ausgehen.  Daher  wird 
auch  keines  dieser  Organe  vom  Vagus  allein 
versorgt,  alle  erhalten  zugleich  sympathische 
Fasern,  und  es  ist  nicht  erwiesen^  dass  die 
Durchschneidung  des  Vagus  (hoch  genug  ge- 
macht, ehe  die  sympathischen  Fasern  in  seine 
Bahn  getreten  sind)  das  Gemeingefühl  ganz 
aufhebe.  So  wie  nun  der  Vagus  fremdartige 
Reize  als  nicht  adaequat  percipirt  und  da- 
durch Uebelkeit  und  Erbrechen  hervorruft,  so 
wird  er  in  den  Athmungswerkzeugen  der 
Excitator  einer  ganz  analogen  Reflexbewe- 
gung des  Hustens.  Die  Zusammenstellung 
dieser  beiden  PhänomAie  ist  noch  in  andrer 
Hinsicht  instructiv:  in  den  Respirationsorga- 
nen wird  der  Vagus  von  einem  Hirnnerven, 
dem  Accessorius  ^gleitet  und  reflectirt  seine 
Excitation  auf  denselben;  auf  die  Bewegung 
des  Magens  hingegen  hat  der  Beinerv  kei- 
nen oder  doch  nur  geringen  Einfluss  (s.  nach- 
her), vielmehr  wird  dieselbe  durch  den  Sym- 
pathicus  vermittelt:  daher  ist  das  Husten  bis 
auf  einen  gewissen  Grad  von  der  Willkfihr 
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abhängig,  das  Erbrechen  ^ajr  nicht  —  SimL 
führt  uns  der  Vas^us  darauf,  eine  eigne  KhsN 
von  Nerven  festzustellen,  die  man  Be^ 
ningsnerven  (Nervi  instinctivi  s.  appetitivi) 
nennen  kann ;  —  CO.  JVeumann  scheint  ki 
seinen  »Schleimhaut -Sinnen«  etwas  ShnK^ 
gedacht  zu  haben.    Uebrigens  steht  derTi- 

Jus  in  dieser  Gruppe  keineswegs '  alleii: 
ie  Genitalien  müssen  analoge  Nerven  habOi 
von  denen  die  Gei^chlechtseoaipfindungen  an- 
hängig sind;  auch  haben  diese  TheiTe  zw« 
gegen  ihre  adaequaten  Reize  eine  sehr  regt 
specifische  Empfindlichkeit,  ausserdem  tkr 
ein  sehr  stumpfes  Gemeingefühl,  wie  aas  Fi- 
lentin's  *)  haptometrischen  Versuchen  hervor- 
geht. Bemerkenswerth  ist  es  noeh,  dass  Rö- 1 
zung  des  Geschlechts-  und  des  Nahrong»- 
triebs  zwar  auf  höchst  verschiedene  WeiM 
empfunden  wird,  Ueberreizung  aber  ul 
Uebersätti  »:ung  beider  fast  die  gleiche  Em- 
pfindung des  Ekels  hervorruft. 

Wenn  nun  Hunger  unstreitig  den  ve^ 
mehrten  Erregungszustand,  Sättigang  dea 
mittleren  (d.  h.  die  Ruhe)  des  Vagus  bezeich- 
net, so  ist  es  schwieriger  zu  entscheiden,  ok 
Ekel  und  Uebelkeit  als  vermehrte  Erregung 
nach  einer  entgegengesetzten  Richtung  oder 
vielmehr  als  verminderte  Erreganff,  als  Ady* 
namie  und  momentane  Ohnmacht  des  Nerven 
anzusehn  ist.  Es  ist  noch  wenig  zur  Sprache 
gebracht,  leidet  aber  keinen  Zweifei,  dasB 
es  negative  Sensationen  giebt,  d.  h.  solche^ 


*)  L.  c.  §.  272. 
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^  die  durch  Unthati^keit,  also  durch  das  Nicht- 
^jfüihlen  empfindender  Nerven  entstehn,  und 
'doch  mitunter  von  positiven  schwer  zn  un- 
'terscheiden  sind.  Dergleichen  finden  sich  in 
"^  allen  Sinnesorganen,  am  entschiedensten  im 
Aage.  Um  der  Mouches  volantes  zu  ge- 
schweigen,  so  kann  es  nur  durch  eine  wis- 
'  senschaftliche  Selbstüberwindung  zum  Be-^ 
wusstsein  gebracht  werden,  dass  die  soge- 
nannte schwarze  Farbe  eigentlich  nichts  ist, 
als  die  Negation  alles  Lichts,  und  dass  das 
Lesen  nur  darauf  beruht,  dass  wir  gewisse 
Stellen  des  Papiers  nicht  sehen.  Die  der 
Ohnmacht  vorangehenden  Empfindungen  ge- 
hören unstreitig  in  dieses  Gebiet  •—  aumö« 
rende  Thätigkeit  sensibler  Nerven  —  und 
unter  denselben  steht  die  Uebelkeit  oben  an, 
die  in  der  That  nur  ein  geringerer  Grad  von 
Ohnmacht  ist.  Die  Uebelkeit  ist  durchgän* 
gig  mit  andern  Zufällen  von  Adynamie  ver- 
bunden, zunächst  im  Gebiet  des  Vagus  (Gäh- 
nen, Seufzen,  verminderte  Herzthätigkeit  und 
in  Folge  derselben  schwindender  Turgor, 
Kälte  und  Blässe  der  Haut),  aber  auch  in 
dem  übrigen  animalen  System  (geistige  De- 
pression ,  Erschöpfungsgefühl ,  Erschlaffung 
der  Muskeln,  Verdunklung  des  Gesichts) ;  sie 
wird  regelmässig  durch  directe  Schwächung, 
z.  B.  durch  Verblutung  hervorgerufen;  sie 
wird  gerade  durch  die  indifferentesten  Dinge, 
z.  B.  laues  Getränk,  Oleosa  herbeigeführt,  da- 
gegen durch  Acria  und  andre  Reizmittel  ge- 
hoben. Endlich  kommt  es  noch  in  Betracht, 
dass  nach  Durchschneidung,  also  absoluter 
Lähmung  des  Vagus,  durchgängig  Erbrechen 
beobachtet  wird.     Man  hat  dies  Phänomen 
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(das  freilich  nicht  gans&  rein  ist,  da  imncr 
zugleich  viele  sympathische  Fasern  mit  durch- 
schnittea   werden)  auf  mannigfache  Weiie 
erklärt:   durch  gereizten   und    entzüDdlichei 
Zustand  des  untern  Durchschnittendes,  4ai 
durch  die  geringste  Bewegung  des  Thien 
irritirt  wird   iBrachet*) ;  durch   Reizung  in 
obern  Schnittendes,  das  den   Reiz  zum  Ge* 
him   fortpflanzt  und   auf  RewegungsDerrei 
reflectirt  {J.  Müller'^*)  ^    durch  mechanificke 
Zusammenpressung  des  mit  Speisen  überroll- 
ten Magens  (^  Valentin***)  ^   durch  Lihffling 
des  Oesophagus,  der  dem  Magen  keinen  Wi- 
derstand mehr  leistet  und  seinen  Inhalt  ■^ 
chanisch  ausfliessen  lässt  (Budge  ****j^  ^^^^^ 
die  stossenden  Exspirationen   und    die  dm 
gehörenden   gewaltsamen  Contractionen  der 
Bauchmuskeln,  die  der  Operation   als  Folge 
der  Athembeengung  zu  folgen  pflegen  ( JVbpptf)* 
Möglich,  dass  die  Verhältnisse   |e  nach  diff 
Durchschnittsstelle   verschieden    sind :    wem 
aber  Ekel  und  Erbrechen  überhaupt  auf  Lik« 
mung  des  Vagus  beruhen;  so  erklart  sich  die 
Erscheinung  von  selbst    Allerdings  sind  die 
Brechfreire^n^en   unstreitig    activ,    und  es 
klingt  parodox,   vermehrte   Erregung  eines 
motorischen  Nerven  von  Lähmung  eines  seil- 
sibeln  ausgehn  zu  lassen  —  indessen  wire 
dies  nicht  ohne  Analogie  (Spasmi  a  deple« 
tione).     Dagegen  lässt  sich  nicht  lengneo, 


*)  1.  c.  p.  246. 

**)  Physiologie  I.  488. 

***)  1.  c.  §.  122. 

****)  Die  Lehre  vom  Erbrechen  1840  S.  94. 

t)  Casper's  Wochenschrifi  1840  N.  46. 
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dass  das  Erbrechen  von  Kitzeln  des  Schlan« 
des,  von  entzündlicher  Reizung  des  Magens, 
von  Nieren-  und  Uterinleiden  vernünftiger 
Weise  nicht  auf  Lähmung  der  Magennerven 
bezogen  werden  kann,  und  es  bleibt  weitem 
Forschungen  überlassen,  diese  Widersprüche 
zn  lösen.  —  Uebrigens  verdient  es  noch  Be- 
achtung, dass  die  Gefühle  des  Hungers  nnd 
der  Sättigung  fast  nur  vom  Magen  ausgehn 
und,  seltene  Fälle  ausgenommen,  ein  ziemlich 
sicheres  Barometer  vom  Zustand  dieses  Or- 
gans, seiner  Secretion,  Epithelialbildung 
u.  s.  w.  abgeben,  während  Ekel  und  Uebel- 
keit  ungemein  oft  excentrische  Erscheinun- 
gen sind  und  vom  Gehirn  (primär  oder  durch 
Reflex  von  andern  Organen)  abhängen. 

IL  Was  das  GemeingeßÜd  des  Magens 
nnd  seine  Steigerung  zum  Schmerz  betrifft, 
80  wurde  schon  oben  daran  erinnert,  dass 
dasselbe  gar  nicht  oder  doch  nur  zum  ge- 
ringsten Theil  durch  den  Vagus  vermittelt 
werden  kann,  weil  sonst  als  excentrische 
Empfindung  bei  Gehimaffectionen  nicht  blos 
Uebelkeit,  sondern  auch  Magenschmerz  sich 
zeigen  müsste,  was  aber  fast  nie  der  Fall 
ist  Die  Versuche  Budgets  (I.  c.  S.  121), 
der  nach  Durchschneidung  der  Vagi  bei  Hun- 
den und  Katzen  Jen  Magen  unempfindlich 
fand,  stehn  zu  isolirt  da,  um  ihnen  ohne  wei- 
teres Folge  geben  zu  können;  zudem  hat 
Budge  den  nothwendigen  Gegenversuch,  Prü- 
fung der  Magenempfindlichkeit  nach  Durch- 
schueidunff  des  Rückenmarks,  nur  Einmal  ge- 
macht und  dabei  die  Durchschneidung  viel 
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zu  tief  (zwischen  demPten  und  lOten  Brust- 
wirbel) vorgenommen.     Ueberbaupt   könnett 
Vivisectionen   über    die  Thätigkeit    und  das 
Gebiet  sensibler  Nerven  nicht  so  exacte  Re- 
sultate geben,  wie  über  motorische.     Aack 
hier  tritt  die  pathologische  Beobachtung  ve^ 
mittelnd   ein.     Der  nervöse  Magenscnmen, 
wohl  die  häufigste  aller  Neuralgien,  ist  dorch- 
gangig  mit  einem  mehr  oder  minder  heftigeft 
Rückenschmerz  in    der  Gegend    der   unten 
Brustwirbel,  namentlich   des  7.  und  8.  ver- 
bunden —  oder  vielmehr  die  Affection  dieses 
Theils  des  Rückenmarks  äussert  sich  beson- 
ders durch  die  excentrische  Empfindung  des 
Magenschmerzes,  was  nur  dadurch  zu  erkü- 
ren ist,  dass  die  Gefühlsnerven  des  Magens 
an  dieser  Stelle  einmünden.     Daher  ist  bei 
Schmerzen  von  örtlichen  Leiden  des  Magens 
(z.  B.  bei  Vergiftungen,  chronischer  Gastri- 
tis,   organischen  Fehlem)  der  ^gleichzeitige 
Rückenschmerz  nicht  gerade  ungewöhnlich, 
aber  doch  keineswegs  allgemein;    hier  vf'iri 
die   Sensation   durch    das  Röckenmark  aar 
einfach  hindurchgeleitet,    während    die   ver- 
schiedensten Affectionen  des  Dorsalmarks,  dy- 
namische (Spinalirritation),  entzündliche  und 
symptomatische  (von  Spondylarthrocace)  sich 
regelmässig  durch  Magen-  (oder  wenn  man 
will,  Herzgruben-)  schmerz  äussern.    Es  ver- 
dient Beachtung,  dass  gerade   diese   Stelle 
des  Rückenmarks  vor  allen  andern  zum  Er- 
kranken geneigt  ist,  so  dass  die  altern  Be- 
obachter der  Wirbelentzündung,  wie  der  Spi- 
nalirritation, freilich  zu  allgemein,  den  Hers- 
grubenschmerz  als  pathognostisches  Zeichen 
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i^er  Krankheiten  ansahen.  Henr,  Earlt^) 
^igst  nach ,  dass  die  Wirbelsiule  in  der 
its-  '  und  Lenden^egend  viel  mehr  sn  Be-« 
^gangen  'eingerichtet,  -tnch'  im  VerhftltniM 
m  Rückenmark  viel  weiter  nnd  geräumi« 
;r  seif  als  an  den  Dorsalwirbeln;  folglieh 
igten  sich  Irritation  und  Entzfindong  am 
astmark  viel  eher  und  i^ien  viel  ernster 

ihren  Folgen,  indem  die  geringste  Coik- 
»tion  oder  Effusion  die  schlimmsten  Sym- 
3me  da  hervorrufe,  wo  der  Canal  enffer 
id  mit  dem  Rückenmark  mehr  ausgerollt 
i.  Das  Factum,  dass  die  Myelitis  dor« 
lis  eine  vorzügliche  Intensität  nnd  raschere 
(dtlichkeit  hat,  wird  auch  von  OUMbt  **) 
stitigt.  die  ErkMron^  EarUfs  aber  ist,  sa- 
li für  die  Spinalirritation,  wo  von  Anschwel- 
dg  nnd  Compression  die  Rede  nicht  sein 
inn,  ungenügend :  durchaus  irrig  ist  die  An- 
ihme  Brownes  in  Glasgow,  dass  an  diesem 
eck  das  Rückenmark  einer  stärkern  Bewe- 
ing  und  dadurch  grössern  Schädlichkeiten 
isgesetst  sei.    ßrimn  hat  die  Gebend  des 

und  8.  Brustwirbels  in  Bezug  auf  Spinal- 
-itation.  auch  die  secundäre,  besonders  in's 
uge  gefasst  und  bemerkt  (p.  124),  dass  die 
^nannte  Stelle'  in  den  schlimmsten  Ffitodi 
m  Spinalreizung  immer  mit  schmerzt,  in 
in  milderen  selten  frei  und  oft  allein  araeirt 
t,  weshalb  er  sie  (p.  227)  für  einen  €e^ 


*)  On  ihe  mechanism  ,of  tlie  ipiiie  -->  PU- 
i;  tran^actions.  1822.  Part.  11.  p.  276. 

**)  Tratte  ^dea  maladiea  de  la  möalle  ifU 
hrte.  .3me  Edition  1837.  II.  p.  43L 

\oun.  Bd.  XCIV,  St.  5.  2 
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tralpnnkt  mannigfacher  Neryensympaftia 
hält  und  hinzusetzt:  ,,vrenn  ein  nervöses  oder 
hysterisches  Frauenzimmer  durch  eineNick- 
richt  erschreckt  oder  ihr  Meustrualfluss  ■- 
terbrochen  oder  ihr  Nervensystem  durch  OK 
vorgerückte  Schwangerschaft  überwflW 
wird,  so  ist  kein  Theil  so  leicht  afficirt,  m 
die  Mitte  des  Dorsalmarks,  keine  Klage« 
häufig,  als  der  begleitende  MagenschmeA' 
Bei  nervösem  Erbrechen  fand  Grifßn  (} 
47  f.)  gewöhnlich  die  Halswirbel,  bald  tlkk 
bald  (besonders  wo  gleichzeitige  Gastrodj« 
stattfand)  zugleich  mit  den.  mittlem  Bntf' 
wirbeln,  bei  blossem  Magenschmerz  aberii 
der  Regel  nur  die  letztern  schmerzhaft  Sek 
charakteristisch  tritt  dies  in  der  von  deBsd* 
ben  aus  150  Fällen  zusammengestellten  Ti- 
belle  hervor,  der  zufolge 

unter  28  Fällen  von  Empfindlichkeit  *r 
Halswirbel  2mal  Magenschmerz,  5mal  EU 
oder  Erbrechen, 

unter  46  von  gleichzeitiger  Empfindliek' 
keit  der  Hals-  und  Brustwirbel  34mal  Mi- 
genscbmerz,  lOmal  Ekel  oder  Erbrechen« 

unter  23  von  Empfindlichkeit  der  Brfsl- 
Wirbel  allein  Magenschmerz  bei  offen,  Er- 
brechen Imal  sich  vorfand. 

Von  diesen  Fällen  muss  unstreitig  mek 
als  einer  ausgemerzt  werden,  da  die  Gnf* 
ßns  zwar  lautere,  aber  keineswegs  eimcie 
Beobachter  sind  und  namentlich  auf  das 
Symptom  des  Rückenschmerzes  ein  viel  xu 
grosses  Gewicht  legen:  trotzdem  ist  diese 
Tabelle  wegen  der  grossen  Entschiedenheit 
ihrer  Resultate  sehr  instructiv  and  anregend- 
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Es  scheint  also  fest  zu  stehn,  dass  die 
Gefflhlsnerven  des  Magens,  wenigstens  zum 
'jgrössern  Theil,  in  der  Gegend  der  untern 
Brustwirbel,  namentlich  des  7.  und  8.  in  das 
Räckenmark  eintreten  —  ein  Zusammenhäng, 
der  nur  durch  die  grössern  splanchnischen 
'Nerven  vermittelt  werden  kann,  weiche  ihre 
Wurzeln  auch  in  diese  Partie  des  llücken- 
Vnärks  erstrecken.  Da  jedoch  der  Beweis 
nicht  vollkommen  stringent  geführt  werden 
kann,  so  müssen  noch  einige  Bedenken  be- 
'seitigt  werden,  die  ihm  entgegen  zu  stehn 
scheinen. 

1.  Nach  einem  schon  früher  (z.  B.  von 
«7.  Frank ^  Stiebel)  angedeuteten,  von  Va^ 
Jeniin*)  aber  klar  aufgestellten  Gesetz  (Lex 
progressus)  treten  die  Nerven  nicht  unmit- 
telbar aus  dem  Rückenmark  an  die  plasti- 
schen Organe ,  sondern  erst  nachdem  si^ 
durch  m^rere  Ganglien  des  Sympathicus 
durchgegangen  sind,  so  dass  ihr  Ausgangs- 
punkt an  einer  viel  höhern  Stelle  des  Rflk- 
kenmarks  liegt  als  das  Organ,  in  dem  sie 
sich  verästeln:  diesem  Gesetz  würde  die  Ab- 
stammung der  Magennerven  aus  d^m  untern 
Dorsalmark  allerdings  widersprechen.  In- 
zwischen ist  die  Lex  progressus  eigentlicl^ 
nur  für  die  motorischen  Nerven  erwiesen 
(wie  es  auch  durch  Vivisectionen  nicht  an- 
ders möglich  ist )  und  die  pathologische  Be- 
obiachtung  spricht  dafür ^  dass  die  Gefflhls- 
nerven  wenigstens    grossentheils  in  tiefere 


*)  1.  c.  §.  176. 


—    «0    — . 

Stellen  des  Räckenmarks  einmanden.  Soii-j 
det  Yaleniin  (§  147)  z.  B,  dass  die  Bew^| 

fung  des  Herzens  in  letzter  Instanz  von  dal 
—  4  obersten  Halsnerven  ressortirt;  die 
Schmerzen  im  Arm  aber,  die  bei  Herzknit 
heiten  aller  Art  so  gewöhnlich  sind,  weiMi 
darauf  hin,  dass  die  sensibeln  Nerven  ta 
Herzens  mit  den  Nervenwurzeln  des  Axft 
geflechts  communiciren,  also  von  den  toM 
Cervicalnerven  abstammen. 

2.  Den  Rückenschmerz,  der  darch  Dnd 
auf  die  Dornfortsätze  erregt   oder  veretiA 
wird  n  in   das  Rückenmark  zu  verlegen,  U 
allerdings  grosses  Bedenken ;  ist  er  aber  tf 
eine  excentrische  Empfindung,  in  den  Nenti 
der  Integumente   und  Muskeln  des  Rfidui 
(also  den  hintern  Aesten  der  Spinalnerva) 
haftend,  so  würde  seine  Locali  tat  kaumeiMi 
genügenden   Fingerzeig   über    die    wahrhat 
leidende  Stelle  des  Rückenmarks  geben,  ft 
möglicher  Weise  viel  höher   liegen   konBtt 
Der  Rückenschmerz  bei    der   Cardialgie  'li 
jedoch  durchgängig  ein  spontaner,  nicht  dord 
Druck  provocirt,  und  geht  muthmasslich  o- 
mittelbar  vom  Rückenmark    aus.      Die  £■- 
pfindlichkeit  des  Rückens  gegen  Dnick  ((b 
Spinal  tenderness  der  Engländer)  inharirt  al- 
lerclings  zunächst  den  Integiimenten,  Mashdi 
und  Knochen;  doch  sind  gewichtige  Grunde 
vorhanden ,    ihn    auf  die   zunächst   gelej:ne 
Stelle  des  Rückenmarks  zu  beziebn,  oem  all- 
gemeinen   Gesetz    der   Contiguitat    gemifl, 
dass   Vorgänge  in   innern   Or^anep  sich  iß 
ihren  Hüilen  wiederholen  und  gleichsam  spie- 
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;In  —  was  indessen  hier  nicht  weiter  aas- 
fuhrt  werden  kann. 

3.  Da  die  Empfindongsnerven  des  Ma- 
ins unstreitig  durcn  das 'ganze  Rückenmark 
i  in's  Gehirn  hinaufsteigen,  so  kennte  es 
iglich  erscheinen ,  warum  nicht  derselbe 
igeoschmerz  bei  Erkrankung  irgend  einer 
hern  Stelle  des  Nervencentrums  sich  zei^t 
i  ruft  aber  jede  Affection  einer  beschränk- 
I  Partie  des  Rückenmarks  (abgesehn  von 
n  vollkommenen  Unterbrechungen  der  Lei- 
fig)  excentrische  Symptome  besonders  in 
n  Organen  hervor,  deren  Nerven  an  dem 
krankten  Fleck  in's  Rückenmark  einmfln- 
n,  weit  weniger  in  denen,  deren  Nerven 
)8  hindurchgehn;  so  pflegen  bei  Affectio- 
n  des  Halsmarks  nur  die  obern,  nicht  die 
tern  Giiedmassen  neuralgisch  zu  leiden, 
»ch  ist  es  erklärlich ,  dass  in  seltnen  Fät- 
1,  wie  in  dem  oben  angeführten  von  Grif" 
I,  Erkrankung  des  Hirntheils,  jn  den  die 
igennerven  zuletzt  gelangen,  durch  Ma- 
nschmerz sich  kund  geben  kann. 

III.  Die  tnotoriachen  Nerven  lassen  sieh 
chter  durch  directe  Experimente  ermitteln^ 
d  auf  diesem  Wege  hat  Valentin*')  es 
nstatirt,  dass  die  peristaltische  Bewegnng 
s  Magens  von  Ffiden  der  untern  Halsner- 
n  abhängt,  die  durch  den  Sympathicns  in 
3  Bahn  des  Vagus  eingehn  und  mit  diesem 
i  den  Magen  treten.     Wenn  man  den  Ya« 


"")  1.  c.  §  120  and  148. 
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gas  am  untern  Theil  des  Halses  reizt,  erU- 1 

Sen  peristaltische  Bewegaq^eriy  von  der  Car- 
la oder  selbst  vom  Oesophagus  nach  da 
Pyiorus  sich  hinziehend;  in  viel  stirkerci 
Maass  ist  dies  der  Fall,  wenn  der  Brori- 
oder  Bauchtheil  des  Vagus  gereizt  wird  aii 
zwar  so,  dass,  je  tiefer  die  gereizte  Stdk 
ist,  desto  weiter  nach  dem  Pylords  hin  k 
Effect  sich  zeigt  ;'>')  dasselbe  Resultat  eridl 
man  clurch  Reizung  der  (vordern)  Wundi 
des  4.— 7.  Halsnerven,  und  zwar  schreitet  ii 
gleicher  Art  die  Bewegung  von  der  Card 
nach  dem  Pförtner  hin  Tort,  je  tiefer  diege- 
reizte  Wurzel  liegt.  Einen  Einfluss  derlV^ 
zeln  des  Accessorius  auf  den  Magen  konofe 
Valentin  nicht  wahrnehmen'*''*').  Durchschoci- 
dung  der  Vagi  vermindert  die  Bewegimgo 
d^s  Magens  wesentlich,  hebt  sie  aber  kih 
neswegs  ganz  auf. 

IV.  Schwieriger  ist  die  Frage  zu  In- 
antworten,  ob  die  aniiperUtaUisehem  Beitt 

J 

*)  Es  fallt  in  die  Augen,  dass  die  auf  lokk 
Weise  und  in  dieser  Modalität  provocirten  Bc^ 
wegungen  nicht  von  -d^n  ursprünglichen  Cer^ 
bralfasern  des  Vagus  ausgehn  Icöiiiien,  soadcn 
von  andern,  später  in  seine  Bahn  tretenden  Fasen. 

**)  Auch  nach  Arnold  (1.  c.  S.  145)  ist  der 
Einfluss  des  10.  und  des  mit  ihm  TerbundeBM 
11.  Hirnnerven  auf  die  Coniractionen  des  Ma- 
gens viel  geringer,  als  auf  Speiseröhre  nod 
Kropf:  inzwischen  fand  er  bei  wiederlcSo endet 
Thieren  den  innern  Ast  des  Accessorias  Tid 
stärker  als  sonst,  und  das  nämliche  merkwiirdi» 
ger  Weise  (S.  212)  bei  einem  Menschen  ^  der 
an  Wiederkäuen  litt. 
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ungen  des  Magens  durch  dieselben  Nerven 
eleitet  werden  oder  ob  es  eigne  motorische, 
»rechnerven  (sit  venia  verbo)  giebt.  Den 
[echanismus  des  Erbrechens  scheint  Budgei*) 
I  seinen  zahlreichen  Versuchen  am  glöck- 
ehsten  aiifgefasst  zu  haben,  indem  er  in 
iusammenschnürunfi^  und  Reizung  des  Pj^lo-* 
18  ein  Mittel  fand,  den  Magen  ausserhalb 
er  Bauchpresse  und  also  unter  den  Augen 
es  Beobachters  zum  Erbrechen  zu  bringen: 
berdem^  ist  seine  Darstellung  die  einzige, 
ie  den  alten,  durch  Magendie  neu  angereg- 
mConflict  über  die  Selbstthätigkeit  desMa- 
ens  beim  Erbrechen  auf  eine  glaubhafte 
Feise  löst.  Ihm  zufolge  gie^bt  es  bei  nor- 
laler  Lage  der  Eingeweide  kein  Erbrechen, 
ei  dem  Zwerchfell  und  Bauchmuskeln  nicht 
lätigen  Antheil  nehmen  und  durch  ihre  Con- 
actionen  einen  Druck  auf  den  Magen  aus- 
ben;  aber  es  giebt  auch  keines,  bei  dem 
er  Magen  sich  unthfttig  verhielte;  vielmehr 
iaht  er  sich  durch  Contraction  seiner  Längs^ 
luskeln  vom  Pförtner  aus  wie  eine  gespannte 
Hase,  oft  auf  das  Dreifache  seines  Volumenft 
uf,  worauf  der  Pylorustheil  sich  rasch  con- 
*ahirt  und  eine  Stossbewegung  nach  4tt 
Kardia  hin  macht.  Aber  der  Stoss  des  Py- 
»rus  und  die  Contractionen  der  Bauchpresse, 
bwohl  sie  sich  in  der  Regel  gegenseitig 
nterstützen,  können  einander  auch  ergänzen, 
/enn  gewisse  Bedingungen  die  stärkere  Be- 
^'egung  des  einen  oder  des  andern  begSiH 
tigen.     Bei  der  Wirkung  des  Brechmittds 

i" 


•> 


*)  In  dem  oben  angefiihrien  BcmIi. 


—    84     -— 

ist  die  Action  des  Zwerchfells  weit  stSrker. 
als  die  des  Pförtners;  die  BMUchmaskeln  ob- . 
terstiitzen  die  Wirkung  zwar  auch,  ihre  wick- 1 
tigste  Function  aber  ist,  eine  Wand  zu  la- 
den, gegen  welche  der  ausgedehnte  Majca 
sich  anlehnen  kann  —  daher  auch  ErbrecSei 
ganz  gut  ohne  Bauchmuskeln  erfolgt,  weni 
nur  das  Peritonäum  erhalten  ist.  Eine  d- 
gemeine  Contraction  des  Magens,  wodonkj 
sein  Inhalt  ausgestossen  würde,  findet  vidi 
statt;  nur  sein  Aufblähen  und  der  Stoss  vw 
Pylorus  aus  ist  activ,  die  Entleerung  sdM 
aber  passiv*). 

Hieraus  geht  hervor,  dass  die  Motom 
des  Erbrechens  (als  Excitator  —   im  Sinne 
Marshall    Halts  —    haben  wir   vorhin  da 
Vagus    anerkannt)    theils    die    Nerven   dei 
Zwerchfells  und  der  Bauchmuskeln,  theils  g^ 
wisse  Nerven  des  Magens  sind.     Ob  diesel- 
ben, welche  den  peristaltischen  Bewegungei 
vorstehn,  ist  sehr  fraglich.  Vcleniin  'f^)  konDte 
durch  Reizung  der  vordem    HHlsne^venwD^ 
zeln  von  oben  herab  und  von  unten  aufwirti 
nie  eine   regelmässige   antipcristaltische  Be- 
wegung   hervorbringen,    und    glaubt,    dM 
peri-  und  antiperistaltische  Bewegung  nidii 
blos  in  der  Direction  verschieden  sind,  son- 
dern von  verschiedenen  Muskelfasern  ausge- 


*)  Demnach  kann  von  einem  Motas  antipe- 
ristalticus  beim  Erbrechen  «"igenllich  nicht  die 
Rede  sein;  ich  habe  den  Ausdruck  beibehalten, 
nur  um  die  Richtung  der  Bewegung  tou  unten 
nach  oben  zu  bezeichnen. 

♦*)  §.  293. 
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hen,  welche  von  besonderen  Nerven  regiert 
werden,  die  sich  wie  Nerven  der  Flexoreii 
und  Extensoren  verhalten«  so  dass  erstere 
von  den  vordem,  letztere  von  den  hinteren 
Rdekenmarkssträngen  ausgehn  —  wofür  auch 
einzelne  directe  Versuche  zu  sprechen  schei- 
nen. Valentin  knüpft  hieran  die  Yermutbung, 
dass  die  Cirkeifasern  der  peri-,  die  Lfinffs- 
fasern  der  antiperistaltischen  Bewegung  die- 
nen und  aus  diesem  Grunde  die  letztere  im 
Magen  vorzüglich  stark  sei  —  eine  Ansicht, 
die  durch  J7Md|$re'«  Beobachtungen  mit  gerin- 
ger Modification  bestätigt  wird,  indem  das 
active  Aufblähen  des  Magens  gerade  durch 
die  Längsfasern  bedingt  ist.  —  Da  ferner 
die  in  der  Bahn  des  Vagus  verlaufenden 
sympathischen  Fasern  mehr  in  den  Cardial  — , 
die  vom  Ganglion  coeiiacum  ausgehendea 
mehr  in  den  Pylorustheil  sich  verbreiten,  so 
ist  es  wahrscheinlich,  dass  von  den  erstem 
(also  in  letzter  Instanz  von  den  untern  Hals- 
nerven) die  peristaltischen,  von  den  letztem 
(also  von  einer  tiefem  Stelle  des  Rücken-r 
marks)  die  Brechbewegungen  abhängen.  In 
der  That  fand  JBticfge,  dass  Reizung  des 
Rückenmarks  zwischen  dem  neunten  und 
zwölften  Brustwirbel  sogleich  active  Aufblä- 
hung des  Magens,  also  Brechbewegungen 
hervorruft,  Zerstörung  oder  blosse  Dorch- 
schneidung  dieser  Stelle  die  Magenbewegung 
aufhebt  und  unter  allen  Umständen  unmöglich 
macht.  Die  vermittelnden  Nerven  dieser  Be- 
wegung könnten  nur  der  Splanchnicos  me- 
dius  und  infimus  sein,  die  ihre  Fasern  vom 
untersten  Bruststück  des  Sympathicus  erhal- 
ten.    Leider«  hat  Budge  das  merkwürdige 
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Factom  nicht  so  weit  verfolgt,  als  wunschen»- 
werth  gewesen  wäre,  namentlich  den  noth- 
wendigen  Gegenversuch ,  Durchschneidang 
des  Rückenmarks  an  höhern  Stellen  unterlas- 
sen. Uebrigens  sieht  er  das  Rückenmark 
nur  für  denConductor  der  Breehbewegangei 
an;  als  eigentlicher  Heerd  derselben  gä 
ihm  der  rechte  Seh-  und  Streifenhügel,  de- 
ren Reizung  jedesmal  die  benannte  Magen- 
aufblähnng  zur  Folge  haben  soll.  Es  ver- 
trägt sich  dies  sehr  wohl  mit  unsrer  obes 
aufgestellten  Ansicht  vom  Vagus  (von  dei 
freilich  Budge  nichts  wissen  will)  als  Exci- 
tator  des  Erbrechens:  der  erste  Impuls  n 
dieser  Bewegung  geht  durchgängig  von 
Vagus  aus  und  wird  an  seinem  Centralende 
auf  Bewegungsnerven  reflectirt;  es  wurde 
also,  wenn  die  Beobachtung  Budgets  »ck 
bestätigt,  in  den  genannten  Hirntheilen  das 
Centrum  zu  suchen  sein,  in  dem  die  Wurzel- 
enden der  Vagi  und  der  motorischen  Breck- 
nerven  zusammentreffen  und  ihre  Energiea 
austauschen;  an  derselben  oder  einer  ande- 
ren Stelle  des  Nervencentrums  müssen  diese 
Nerven  auch  mit  den  Nerven  des  ZwerchfeUa 
und  der  Bauchmuskeln  in  nahe  Berühmng 
kommen,  weil  die  Bewegungen  dieser  Theile 
sich  durchgängig  associiren*);  so  erfolgen 
Contractionen  der  Bauchmuskeln  bei  Bewe- 
gung des  aus  der  Bauchhöhle  hervorgezoge- 


*)  Ueber  das  Verschliessen  der  Stimmritze 
und  andere  Bewegungen  die  mit  dem  Erbrechen 
sich  zu  associiren  pflegen,  vergleiche  SiiUmg  in 
Holscher^s  Annalen^  neue  Folge^  Jahrg.  1.  U.  4. 
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n  Magens^),  desgleichen  bei  Zerrung  der 
lanchnischen  Nerven. 

■ 

Sehn  wir  von  den  relativ  seltnen  Fällen 
,  wo  EIrbrechen  ohne  alle  Alteration  der 
irventhätigkeit  rein  mechanisch  hervorge- 
fen  wird,  wenn  die  normalen  Bewegungen 
r  Bauchpresse  einen  übertrieben  ausge- 
hnten  Magen  gleichsam  ausmelken  (z.  B. 
i  der  sackartigen  Erweiterung  des  Magens 

auch  das  Erbrechen  bei  der  asiatischen 
lolera  möchte  dahin  gehören),  so  kann, es > 
f  folgende  Arten  entstehen: 

1)  auf  die  relativ  normalste  Weise  dureh 
ritation  des  Vagus  (sei  es  nun  eine  posi- 
^e  oder  negative)  von  seinem  peripherischen 
ide  aus:  hieher  gehört  alles  Erbrechen,  das 
in^  Magen  ausgeht,  von  d^er  Indigestion 
ä  zur  Gastritis  und  zum  Scirrhus  ventriculi; 
»gleichen  das  Erbrechen  von  Affectio- 
;n  des  Schlundes  und  der  Speiseröhre.  Ob 
;i  Entzündungen  und  organischen  Fehlern 
T  Reiz  vielleicht  zuerst  die  Gefühlsnerven 
ifft  und  erst  von  diesen  auf  den  Vagus 
»ertragen  wird,  mag  dahingestellt  sein. 

2)  durch  Irradiation  von  Reizung  ande« 
r  sensibler  Nerven  auf  den  Va^us  —  das 
mpatbische  Erbrechen  von  Krankheiten  der* 
ieren,   des  Uterus  und  dergleichen.    Diese 
jrmpathien  gehören  zu  den  complicirtesten, 


*)  Budge  8.  33. 
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indem  die  Reizung  z.  B.  von  den  Uterinner- 
ven  auf  den  Vftgus  und  von  diesen  erst  vA 
die  motorischen  Brechnerven  übergeht;  der 
Ya^us  aber  ist  bei  dieser  Art  des  Erbrechens 

Sßwiss  betheiligt,    da   Uebelkeit    gerade  bei 
r  in  hohem  Grade  vorwaltet  — r  man  denke 
nur  an  den  Yomitus  gravidarum. 

3)  durch  Affection  des  Vagas  an  seinei 
Centralende,  also  durch  Gehirnleiden.  Die 
verschiedensten  Erkrankungen  des  Gehirns 
manifestiren  sich  dui^ch  Erbrechen  und  zwir 
pflegt  dasselbe  rasch  und  leicht,  ohne  viel 
Uebelkeit  und  Würgen  vor  sich  zu  gehn*). 
Der  Hydrocephalus  acutus  äussert  sieh  nickt 
selten  ein  bis  zwei  Tage  lang  nnr  dorek 
Erbrechen,  ohne  alle  directe  HirnzofftUe,  wes- 
halb man  in  der  Kinderpraicis  bei  conseques- 
tem  Yomitus  ingestorum  nicht  vorsichtig  gt* 
nug  sein  kann. 

4)  kann  auch  Erbrechen  ohne  Yemitte- 
lung  des  Yagus  durch  directe  Reizung  der 
motorischen  Brechnerven  entstehen,  aloo  bei 
Affection  des  Rückenmarks  an  der  Ursprungs- 
stelle  dieser  Nerven.  Wie  aber  überall  die 
Bewegungsnerven  weit  seltener  direet,  ib 
durch  Reflexion  von  centripetalen  Nerven  in 
krankhafte  Thätigkeit  gesetzt  werden,  so  ist 
Erbrechen    bei   Rückeiimarkskrankheiten   im 


*)  Daher  wäre  es  möglich,  dass  in  diesen 
Fällen  überhaupt  nicht  der  Yagus ,  sondern  die 
motorischen  Brechnerven  an  ihrem  von  Budge 
angedeuteten  Gehirnende  afGcirt  sinil,  also  diese 
Katejgorie  mit  der  folgenden  zasammeunUlt. 
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f;anzen  kein  häufiges  Symptom ''O ;  ad^  häu- 
gsten  und  fast  allein  kömmt  es  bei  traumati- 
schen oder  spontanen  Affectionen  derMeduIla 
cervicalis  vor  *♦)  —  wo  es  zweifelhaft  ist, 
ob  es  Magennerven  oder  vielmehr  nar  die 
Pbrenici  sind,  deren  Thätigkeit  zuerst  aiterirt 
worden  ist. 
■» 

Nach  dieser  verschiediien  Genesis  deiEl 
Erbrechens  gruppiren  sich  auch  die  Emetica. 
Der  Brechweinstein  wirkt  bestimmt  nicht  von 
den  peripherischen  Nervenenden  im  Magen 
aus,  sondern  in's  Blut  resorbirt  auf  die  Ner- 
venwurzeln im  Gehirn;  daher  erregt  die  Ein- 
spritzung dieses  Stoffs  in  die  Venen  Brech- 
bewegungen,  auch  wenn  der  Vagus  durch- 
schnitten, ja  selbst  wenn  der  Magen,  wie  in 
Magendie^s  Versuchen,  ausgeschnitten  ist. 
Die  Ipecacuanha  hingegen  scheint  direct  vom 
Magen  aus  zuagiren:  daher  wirkt  sie,  wenn 
gleich  milder,  doch  viel  rascher:  es  wäre  in- 
teressant, mit  ihr  ähnliche  Injectiensversuche 
vorzunehmen,  was  meines  Wissens  noch  nicht 
geschehen  ist  —  eben  so  mit  dem  Cupram 
sulphuricnm,  dessen  rasche  und  mit  weniff 
Uebelkeit  verbundene  Brechenerregunff  noch 
eine  andere  pharmacodynainische  BedeatoDg 
haben  mag. 


*)  Vergl.  Budge  S.  102. 

**)  Vergl.  die  oben  angeRlhrte  Tabelle  ron 
Orifßn,  Aach  B.  BrodU  (paiholog.  and  surgi- 
cal  obss.  relating  to  injuries  of  the  spinal  eord 
—  Med.  Chir.  Transactiona.  XX  p.  146)  erwähnt 
des  Erbrechens  nur  in  Besiehung  auf  Verletsun« 
gen  des  Ilalsmarks» 
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Die  bisherigen  Betrachtangen  ergdei 
folgendes  Schema  der  Magennerven: 

1)  die  Instinctempfindangen  des  VbpM 
werden  vermittelt  darch  den  Vagas,  hm 
also  ihr  Centrum  in  der  Medolla  oblongtti: 

2)  die  peristaltischen  Bewegungen  dord 
sympathische  Fasern  in  der  Bahn  des  Vaga 
—  Centram  die  Medalla  cervicalis  inferior: 

3)  das  Gemeingefühl  darch  den  Splaiu^ 
nicas  major  —  Centram  das   mittlere  BnMl'  I 
mark; 

4)  die  Brechbewegang  dorch  den  Splanck- 
nicas  medins  und  inferior  —  Centrum  das  tt- 
terste  Brustmark. 

Hiermit  soll  die  schwierige  Aufgabe  kei- 
neswegs für  gelöst  gelten,  sondern  nor  eil 
Anknüpfungspunkt  für  weitere  Untersachoi- 
gen  geboten  werden.  Muthmasslich  sind  diese 
verschiedenen  Nerven  nicht  isolirt,  sondert 
vielfach  mit  einander  verschmolzen:  nament- 
lich gehen  Empfindungsnerven  gewiss  ilber- 
all  hin,  wo  motorische  Fasern  entspringen, 
um  Reflexbewegungen  zu  vermitteln  —  wis 
um  so  erklärlicher  ist,  da  centripetale  Fasern 
überhaupt  in  weit  grösserer  Anzahl  als  cen- 
trifugale  vorhanden  sind,  wie  schon  der  Blick 
auf  die  vordem  und  hintern  Spinalnervenwnr- 
Keln  lehrt  Von  diesem  Standpunkt  erklirt 
es  sich  auch ,  wie  ein  Kranker  BelPs  *) ,  Aet 

*)  Pbysiolog.   und  Patfaolog.  Uni^rsachiui- 
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nach  einer  Fractur  des  sechsten  and  sieben- 
ten Halswirbels  die  Bewegung  der  antem 
Extremitäten  und  das  ^efShl  bis  zn  den 
Brustwarzen  hinauf  verloren  hatte,  «inen  Uü- 
terschied  in  dem  innem  und  äussern  GeffiM 
des  Magens  wahrnehmen  konnte;  obsehon 
er  keine  Empfindung  in  dek*  Haut  hatte,  nahm 
er  es  doch  wahr,  wenn  der  Magen  znsam- 
mengedräckt  wurde  und  klagte  ober  Leib- 
schmerzen vom  Gebrauch  der  Purganseii. 

lieber  den  Einfluss  des  Nervensystems 
auf  die  Verdauung  können  wir  uns  kürzer 
fassen.  Die  Chymification  ist  an  sich  ein 
rein  chemischer  Vorgang,  beruht  aber  auf  den 
beiden  vitalen  Momenten,  dass  ein  normaler 
Magensaft  in  genügender  Quantität  abgeson- 
dert und  durch  die  peristal tische  Bewegung 
des  Magens  mit  jedem  Atom  Speise  in  voll- 
ständige Berührung  gebracht  wird.  Der  letz- 
tere Act  ist  rein  von  den  Nerven  abhängig, 
und  zwar,  wie  wir  gesehen  haben,  von  den 
in  die  Vagusbahn  eingehenden  sympathischen 
Fasern.  Deshalb  veranlasst  die  Durchschnei- 
dnng  der  Vagi  Dyspepsie,  indem  die  Bewe- 
gung des  Magens  gehemmt  wird,  also  die  in 
ihm  enthaltenen  Speisen  nicht  umgerührt 
werden,  weshalb  nur  die  äusserste,  mit  den 
Magenwänden  in  Berührung  stehende  Schicht 
von  Magensaft  durchdrungen  und  verdaut 
ist  Die  Secretion  des  letztern  selbst  steht 
(hierin   stimmen   alle  Experimente    äberein) 


gen  über  das  Nervensystem^  übers«  von  Romittg. 
Seite  323. 
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zum  Vagus  in  keiner  directen  Beziehang.jij 
muthmasslich  ist  sie,  wie  alle  AbsonderangeD,! 
ihrem  Wesen  nach  überhaupt  vom  Nerven- 
system nicht  abhängig:  dies  hindert  aberj 
nicht,  dass  sie  —  eben  wie  auch  andere  Ab- 
sonderungen —  durch  Nerveneinfluss  inflao- 
cirt  und  modificirt  werden  kann.  Erinnen 
wir  uns  nur  an  die  grossen  Massen  essif- 
sauren  Magensafts,  der  bei  dem  Vomitosicn- 
vidarum  nicht  selten  entleert  wird,  eiiici! 
Zustand,  der,  wenn  auch  vom  Uterus  aosg^ 
hend,  doch  in  Bezug  auf  den  Magen  eine! 
reine  NervenafTection  ist;  überhaupt  ist  Py- 
rose  bei  nervösen  Subjecten  ein  ailtaglicber 
Zufall.  Da  der  meiste  Magensaft  in  der  P<n^ 
tio  pylorica  secernirt  wird,  so  sind  Affectii- 
nen  des  untern  Dorsalmarks,  von  dem  die 
splanchnischen  Nerven  entspringen,  vorza|;s- 
weise  von  Einfluss  auf  diese  8ecretion  ob! 
also  auf  Dyspepsie.  —  In  wie  fern  einsehe 
Nerven  auf  die  eigne  Vegetation  des  Magetf 
von  Einfluss  sind,  ist  noch  nicht  genügai 
ermittelt:  die  Versuche  Camerer^s  über 
Gastromalacie  nach  Durchschneidun^  des  Va- 
gus würden  sich  an  die  Colliquation  des  Ai- 
ges  nach  Durchschneidung  des  TrigemiDH 
sehr  gut  anschliessen,  haben  sich  aber  nickt 
bestätigt. 


11. 

iur  Lehre  von  Rheuma- 

•  tismus. 

% 

Von 

Dr.    Th.    Reinbold, 

sa  HinnoTer. 


Bei  dem  Versuche  den  Begriff  »Rhea- 
itismascc  festzustellen  ist  der  Schmem^  oder 
ne  Modification  der  ^erventhätigkeit,  die, 
's  Bewusstsein  tretend ,  den  Schmerz  aus-, 
icht,  dasjenige  ihm  wesentliche  Attribui^ 
if  welches  wir  zunächst  treffen,  und  wir 
erden  auch  Wohl  thun  es  sogleich  zum  Aus- 
ingspunkte  unserer  Untersuchung  zu  neh- 
3n.  Sie  würde  sich  dann  also  von  hieraus 
if  diejenigen  Momente  richten ,  mit  denen 
r  Schmerz  zum  Rheumatismus  wird*  Rheu- 
itismus  ist  Schmerz  —  das  gebe  man  vor- 
ifig  nur  einmal  zu;  aber  L  loe/cAer  ScAmer«, 
d  II.  vöoA  ist  er  ausser  Schmenn^  noch  sonst? 

Ad.  I.    Wir  wenden  uns  hier  nun  zu- 
chst: 

oanu  Bd«  XCIY.  St  5.  3 
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1)  zn  dem  icfealen  Charakter  des  Sctaff' 
zes,  betrachten  den  Schmerz  als  Empfintag 
an  sich,  und  dessen  mannigfache  NunM 
werden  uns  jedoch  leicht  überzeageOi  m 
da  ein  Bestimmendes  nicht  lieg't^  Rbeoiaitii' 
mus  ist  bald  schneidender,  stechender,  kit 
render  Schmerz,  bald  dräckender,  ziehendBi 
reissender  u.  s.  w. 


Tbc 
ipri 
den 
»or 
ist 

ancl 
die 
ter 
Man  hat  zwar  behauptet  ^  der  rheiuii   bfioi 
sehe   Schmerz    sei   ziehend,   reissend,  oJfl    '^^ 
auch,  es  sei  in  ihm  etwas  dem  GetnUtt 
Kälte  Aehnliches,  und  es  mag  sein,  dassditf 
Modificationen  am  häufigsten  vorkommen;  ii* 
dessen  hängen   sie   wahrscheinlich  zanbU 
von  der  Localität  der  Affection  ab,  dieik 
bekanntlich  sehr  verschieden   ist,  und  tfi 
auf  keinen  Fall  die  einzigen.    Beim  Bko* 
matismus  der  langen  Muskeln  z.  B.  schd' 
die  schmerzhafte  Empfindung  allerdings  adl 
ziehend y  doch  bei  dem  der  breiten,  ilicM 
deren  Fascfrn  sich   an   verschiedene  PnJß 
eines    nahe    liegenden   Umkreises  anseM 
mehr  spannend^  in  den  ringförmig  verlaita^ 
den ,  die  gewisse  Höhlen ,  Canftle  und  (k^ 
nungen  bei  ihrer  Contraction  verengen  ^\  ^n. 
schliessen,  mehr  Ame(/eftrl,  in  der  Pleura  ■c''|  O- s. 
stechend  und  reiaaetid^  aber  in  der  KnockCfl  liers 
haut  bohrend  zu  sein.  1  ^^n 

fai  den  tiefer  liegenden  Muskdpir^  j  ^  s. 
ist  sie  in  der  Regel  dumpfer^  nähert  fli'Mftf 
mehr  dem  Gefühle  des  Ihneke^.  in  deBk^j^cri 
her  liegenden  mehr  oberflächlichen  dagf^  I  ^Qt 
heller^  schärfer.     Kurz  der  Schmers  ist  vir- 1  W 

schieden  nach   der  Lage  und  Fonctioo  Jv  1  lieh 
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n\e^  deren  Nerven  afficirt  sind,  und  eni- 
icht  namentlich  auch  mehr  oder  weniger 
1  speeifischen  Empfindungen,   die   in  der 
in  durch  diese  vermittelt  werden.    Daher 
er  auch  in  der  äusserei\  Haut  oft  dem 
fühle  der  Kälte  ähnlich,  nicht  selten  aber 
h  brennend^  ebeii  weil  ^überhaupt  schon 
Thätigkeit  der  sensibeln^  Hautnerven  un- 
allen   möglichen    Modificationen    keiner 
figer  unterworfen,  zu  keiner  mehr  geneigt 
als  derjenigen,  welche  die  Empfindung 
Kälte  und  Hitze  vermittelt. 

2)  Zu  dem  realen  Charakter  des  Schmer« 
^  d.  h.  dem  Ziustande   des  thätigen  Nerve 
materiellem  Substrate  der  Empfindung. 

W^elche  Modification  der  Nerventhätig- 
t  im  Allgemeinen  der  schmerzhaften  Em- 
idung zum  Grunde  liegt,  wissen  wir  über- 
ipt  noch  nicht  einmal,  wie  vielwcniger  wel- 
-  besondere  dem  rheumatischen  Schmerze! 
i\k  weniger  aber  können  wir  für  ihn  eine 
"Änderung  Aev  Nervensubstanx  in  Ansprach 
men.  Im  Gegentheil  da,  wo  wir  sie  fin- 
,  Congestion,  Entzündung,  Anschwellung 
3.  w.,  nennen  wir  den  Schmerz,  den  wir 
-auf  zurückiöhren,  grade  am  allerwenig- 
1  den  rheumatischen,  oder  den  Zustand 
3umatismus,  vielmehr  Neuritis^  Neurom 
I.  w«;  denn  nehmen  wir  da  allerdings  auch 
an,  dass  jenes  Kranksein,  die  materielle 
"inderung  des  Nervs  mit  ihrer  Wirkung, 
1  Schmerze,  durch  Rheumatismus  verari- 
it  sei ,  so  zeigen  wir  damit  ja  eben  dent- 
i.  dass  wir  es  an  sich  für  etwas  anderos 

3» 
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als  Rhenmatismns  halten  —   oder 
wir  ihm  auch  dessen  Charakter  za,  so 
er   sich   doch  keineswegs   auf  eine 
Eigenthümlichkeit  des  vorhandenen 
des^  sondern  auf  die  seiner  änsseren  Tc 
lassung  (durch  atmosphärische  Einflösse  a.&i 
worauf   wir    später   zurückkommen  v( ' 
und  jedenfalls  ist,  wie  gesagt,  eine 
materielle  Veränderung  des  Nervs  dem 
matischen  Schmerze  so  wenig  eigenthi 
als  sie  überhaupt  nicht  einmal  constant 
ihm  vorkommt. 

Wir  können    also ,   bis  -■  dahin  we^  > 
dem  idealen  noch  in  dem  realen  Cl 
des  Schmerzes  9  ein  positives  Moment 
den,  welches  zur  Bildung   des  Begrife 
Rheumatismus  zu  benutzen  wäre. 

Ad.  II.    Richten  wir  unsre  Blicke 
auf  diejenigen  Momente,  die,   ohne  dei 
griff  des  Schmerzes  selbst,  als  eines 
vorhandenen  Zustandes  der  Nervenl 
und  eventualiter  der  Nervensnbstanz,  u 
rühren,  mit  ihm  verbunden,  sei  es  in 
lieber  Beziehung  oder  nicht,  den  Begrif 
»Rheumatismuscc  constitniren  könnten! - 
haben  wir  nun  zu  berücksichtigen 

1)  Congestion,  Entzündung  u.  s.  w. 
im  Allgemeinen  eine  Veränderung  der  Si^l 
stanz  oder  Thätigkeit  derjenigen  Tiiekl 
welche  die  den  Schmerz  vermittelnden  Nervttl 
umgeben.  -—  Es  ist  nun  aber  mit  voller  Zi*! 
versieht  zu  behaupten,  dai^  diese  keineswepl 
in  den  Zuständen,    die   wir  Bhenmatisvi^ 
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inen,  constant  vorkommt,  wenigstens  durcb- 
i  nicht  immer  nachzuweisen  ist,  daher 
;h  nicht  für  ein  wesentliches  Attribut  des 
eomatismus  gelten  darf.  Im  Gegentheil 
:  könnten  dies  Moment,  eben  wie  die  ma- 
ielleVeränderung  desNervs  selbst,eher  schon 
intzen  um  negativ  den  Begriff  von  Rheu-- 
tismus  näher  zu  bestimmen;  wenigstens 
ofern  dei"  Schmerz  erst  bedingt  ist  durch 
en  Zustand ,  Jst  er  vielmehr .  entzündlich 
8.  w.;  jedenfalls  nicht  rheumatisch,  oder 
(h  nur  in  dem  schon  angegebenen  Sinne 
No.  I.  2. 

2)  Anomale  Qualität  des  Bluts  oder  der 
fte  überhaupt. 

Man  hat  zwar  gewisse  Modificationen 
dem  aus  der  Ader  gelassenen  Blute,  wie 
dem  chemischen  Charakter  namentlich 
I  Schweisses  und  Urins  bei  Rheumatischen 
linden;  indessen  ob  sie  constant  vorkoin- 
a,  ist  wohl  noch  nicht  ausgemacht.  Eine 
lorme  Thätigkeit  der  Nerven  —  und  die 
^  jedenfalls  dem  Schmerze  zum  Grunde 
jetae  Hegionen,  wo  die  Se-  undExcretion 
^sser  Stoffe  stattfindet,  wird  schwerlich 
'  deren  Chemismus  ohne  allen  Einfluss  sein, 
;h  kommt  dabei  gewiss  sehr  viel  auf  den 
id  der  Nervenaffection  und  'den  bisherigen 
stand    des   individuellen   Organismus   an. 

der  Schweiss  bei  allen  Rheumatischen 
l  jeder  Form  des  Rheumatismus  sauer  rea- 
t,  der  Urin  immer  dieselben  Bestandtheile 
hält  u.  s.  w.,  und  ob  diese  Erscheinungen, 
nn  sie  constant  vorkämen,  nicht  ebenfalls 


^ 


38 


auch  jene  Zustände  begleiten  können,  k 
wir  grade  vom  Begriffe  des  Rheumati»^ 
ausschliessen  mussten,  w^enn  wir  diesei 
seiner  bisherigen  Besonderheit  erhalten 
len,  den  Neuralgien  überhaupt,  der  A 
u.  s.  w.  —  ob  sie  also  wirklich  von  Wt 
sind  für  die  Charakteristik  des  Rheni 
mus?  das  ist  mindestens  noch  sehr  swi 
haft,  noch  mehr  aber  die  namentlich 
supponirte  rheumatische  Schärfe.  Will 
jedoch  alle  hier  in  Betracht  kommenden  Fi 
wo  der  Seh  weiss  sauer  reagirt  u.  s.  w.,BI 
matismus  nennen,  die  andern  nicht^  so 
man  das  freilich,  und  mas's  sich  dann 
darüber  vereinigen;  indessen  ob  man 
etwas  von  den  anderen  wesentlich  Yi 
denes  hat  —  ist  dann  eine  andre  Frage.' 
So  viel  ist  ausserdem  gewiss :  dass  de^eii? 
Zustand,  den  wir  im  Allgemeinen  Dyskra* 
Kachexie,  Kakochemie  nennen,  dem  Bta'l 
matismus  durchaus  nicht  wesentlich  ist,  A* 
gleich  er  bei  grosser  Intensität  und  laaERJ 
Dauer  desselben,  überhaupt  unter  Umstmi 
wohl  seine  Folge  oder  auch  von  vomkcreii 
mit  ihm  verbunden  sein  kann  —  ja  insofoi 
er  als  Ursache  der  Schmerzen  angettka 
wird,  ist  er  grade  der  Grund,  warum  trif 
die  Schmerzen  nicht  zu  den  rheomatiscki 
rechnen,  wenn  wir  sie  oft  auch  nicht  anden 
zu  bezeichnen  wissen  als  mit  dem  Aosdmcb 
»Rheumatismus  spuriusM 

Tixk  diesem  unter  1.  und  2.  AngeffihrM 
braucht  wohl  kaum  noch  dte  Bemerkung  hin- 
zugefügt zu  werden:  dass  der  zurückgehal- 
tene Ausdünstungsstoff,  den  man  so  berdi- 
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illig  als  nächste  materielle  Grundlage  des 
leumatismus  zu  supponiren  pflegt,  in  kei- 
m  einzigen  Falle  nachgewiesen,  es  vielmehr 
den  meisten  augenscheinlich  ist,  dass  eine 
rminderte  Hautausdünstung  wenigstens  J(.ein 
esentliches  Attribut  des  bestehenden  KveLnk" 
itsprocesses  ist 

3)  Allgemeine  Gefissirritation,  Fieber. 

Dass  sie  oft  genug  bei  rheumatischen 
siden  fehlen,  ist  eine  bekannte  Sache. 

Es  wäre  nun  aber  allerdings  noch  mög- 
;h,  dass  von  allen  den  angeführten  Momen- 
D,materielleryerfinderung  des  Nervs  oder  der 
Ol  umgebenden  Theile  (mit  Einschluss  des 
surilems)  u.  s.  w.  wenigstens  eines  oder 
IS  andere  stets  mit  dem  Schmerze  verbun- 
n  sei,  den  wir  den  rheumatischen  nennen; 
dessen  auch  dies  ist  nicht  der  Fall.  £1- 
nmann  nimmt  zwar  die  abnorme  Plastik 
rr  Capillariiät  da,  WO  sie  ausserhalb  des 
ervs  nicht  zu  entdecken  ist,  im  Nerven  selbst, 
1  Zwischen -Nerven -Bildgewebe  an,  doch 
ichgewiesen  d.  h.  als  constant  ist  sie  in  je« 
in  Fällen  wenigstens  noch  keineswegs. 

• 

Bisher  sind  wir  also  noch  nicht  im  Stande 
ne  andere  Definition  vom  »Rheumatismud« 
i  geben  als  folgende:  »Rheumatismns  ist 
^rjenige  Schmerz,  welcher  eine  erkennbare 
Aterielle  Veränderung  im  Nerv,  oder  im 
rganismus  überhaupt  nicht  %vr  Ursache  hat  ine 
mn,  wie  gesagt,  wo  wir  eine  solche  Ursa- 
le  finden  oder  supponiren^  z«  B.  organiachei 
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Leiden,  namentlich  des  Herzens,  scorbutistk 
Dyskrasie,  den  Zustand  9  den  wir  als  Wir- 1 
kung  des  Mercurial  -  Gebrauchs  anneluMi 
u.  s.  w.,  nennen  wir  den  Schmerz  nicht  nekr 
den  rheumatischen,  obgleich  er  an  sieh  dorck- 
aus  nicht  von  jenem  verschieden  ist  ki 
den  momentanen,  oder  offenbar  darch  mecfci* 
nische  oder  chemische  Mittel,  ^vohl  gar  wt 
kührlich,  erregten  Schmerz  wird  hier  aber 
wie  billig,  überhaupt  keine  Rücksicht  ge- 
nommen. 

Wir  haben  nun  aber  noch  zwei  MomeiBte 
besonders  zu  berücksichtigen,  und  darf» 
vielleicht  hoffen,  dass  wir  mit  ihnen  dit8V> 
noch  Fehlende  erhalten.    Es  sind  dies 

4)  die  LocalitSt,  und 

5)  die     äussere    Veranlassung   Itf 
Schmerzes. 

Ad.  4.     Früher   beschränkte    man  dei 
Rheumatismus  auf  die  äussere  Haut  und  die 
Muskeln  —  später  verlegte  man  ihn  von  da 
Muskeln  auf  die  MuskeUcAetc/en,  räumte  iki 
aber  zugleich  auch  alle  fibrösen  Häute,  selM 
das  Periosteum  ein.    Auch  von   den  Gden- 
ken,  die  man   gern  für  die  Gicht  reserriit 
hätte,   konnte  man    ihn    zuletzt    doch  nidit 
mehr  ausschliessen.    So  erweiterte  sich  sein 
j)        Gebiet   immer   mehr   —    die   serösen  Häute 
wurden  hineingezogen,  die  Schleimhäute,  uad 
das  Parenchym   der  Organe   wurde   wenig- 
stens der  rheumatischen  Entzündung    unter- 
worfen, so  dass  man,  wie  fetzt  die  Sachen 
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tehn,  dem  Rheamatismus  wohl  überall,  und 
Is  »Schmerz«  wenigstens  überall  den  Za-> 
ritt  gestatten  muss,  wo  überhaupt  Schmer- 
len möglich,  also  Nerven  sind,  deren  Em- 
ifinden zum  Schmerz  werden  kann. 

Der  Sitz  des  Schmerzes  kann  uns  dem- 
lach  bei  Bestimmung  des  allgemeinen  Jffe- 
-riffs  von  Rheumatismus  noch  zu  gar  nichts 
euen,  obwohl  er  späterhin  bei  der  AufsteN 
ins  seiner  besondem  Arten  allerdings  sehr 
lU  beachten  ist. 

Ad.  5.  Wir  sind  also  jetzt  darauf  re- 
Incirt  den  positiven  Charakter  des  negativ 
llerdings  schon  etwas  näher  bestimmten 
Iheumatismus,  oder,  was  noch  immer  dasselbe 
9t,  des  rheumatischen  Schmerzes,  in  seiner 
assern  Veranlassung  —  durch  atmosphäri- 
che  Einflüsse  nämlich,  —  :&a  suchen,  also 
la,  woher  vorzugsweise  und  fast  allein  er 
ruber  auch  allgemein  genommen  wurde.  Es 
v^rde  hier  nun  zu  untersuchen  sein: 

A.  zunächst:  ob  jenes  »Yeranlasstsein 
arch  atmosphärische  Einflüsse«  auch  ohne 
;rade  mit  dem  Schmerze  in  Verbindung  ger 
rächt  zu  werden,  nicht  allein  schon  hinrei- 
hen könnte,  um  damit  jedes  in  solcher  Weise 
ntstandene  Kranksein  als  Rheomatismas 
inzustellen? 

Das  könnte  es  allerdings  wohl,  wie  man 
enn  die  Dinge  überhaupt  von  sehr  verschie- 
enen  Gesichtspunkten  und  zn  sehr  verschie- 
enen  Zwecken  auflTassen  und  eintheilen  kanui 
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indessen  stehn  dem  hier  doch  folgende  B^ 
denken  entgegen: 

a)  Eine  solche  Begriffsbestimmong  i^urde 
schon  von  vornherein  wenigstens  nicht  streng 
wissenschaftlich  sein;  denn  sie  geht,  vis 
doch  wohl  nicht  sein  dürfte,  jedenfalb  n- 
nächst  von  einem  an  sich  Unwesentlicha 
aus  9  von  der  Beziehung  des  Krankheitspro- 
cesses  zu  einem  ausser  ihm  Liegenden,  wit 
rend  sie  seinen  Charakter  in  ihm  selbst  su- 
chen, den  Krankheitsprozess  ob  solchem  ciu- 
rakterisiren  sollte.  Es  mag  sein,  dass  ia 
den  hier  in  Betracht  kommenden  Affectionen 
in  der  That  etwas  Eigentbümlithes  liegt, 
welches  die  Folge  ihrer  äusseren  Yeranltf- 
sung  ist;  dann  ist  jedoch  immer  eben  dieses 
Eigenthümliche  voranzustellen ^  und  das  i09- 
sere  Causal- Moment  hat,  wenn  auch  für  die 
Praxis  vielleicht  eine  sehr  zu  beachtendei 
doch  fiir  die  wissenschaftliche  Definition  je- 
denfalls eine  untergeordnete  Bedeutung.  In- 
dessen dies  ist  im  Grunde  nur  ein  formelks 
Bedenken,  wesentlich  aber  folgendes: 

b)  Es  ist  nicht  bewiesen ,  vielmehr  sehr 
unwahrscheinlich,  dass  dieselben  Znstlnde, 
welche  einmal  durch  atmosphärische  Einflösse 
veranlasst  sind ,  ein  ander  mal  nicht  auch  ia 
anderer  Weise  entstehen  können,  oder  fiber^ 
haupt,  dass  die  durch  atmosphärischen  Eid« 
fluss  entstandenen  Krankheiten  wirklich  et' 
was  Eigenthümliches  haben,  was  sie  von  Al- 
len ähnlichen  unterscheidet,  die  nieht  dorch 
dasselbe  äussere  Moment  veranlasst  sioJ; 
denn 
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a)  noch  ehe  man  weiter  in  die  Sache 
eingeht,  muss  man  es  allerdings  schon  fiir 
möglich  halten,  dass  aus  verschiedenen  Com- 
binationen  der  so  mannigfachen  bei  der  Ge- 
nesis der  Krankheiten  in  Betracht  kömmen«- 
den.Momente  doch  ein  gleiches  Resultat  her- 
vorgeht, für  nicht  unwahrscheinlich,  wenn 
man  erwägt,  wie  die  organische  Substanz 
und  das  organische  Leben  überhaupt  trotz 
der  Verschiedenheit  der  äusseren  Einflüsse, 
die  es  zu  seiner  Erhaltung  bedarf,  sich  doch, 
bis  za  einer  gewissen  Grenze  wenigstens, 
ia  demselben  Zustande  erhält.  Aber  auch 
ohne  solche  Betrachtungen  anzustellen,  be- 
denke man  nur,  dass  man  ja  fast  überij^l  im 
'  Gebiete  der  Krankheits-  wie  der  Heihings- 
lehre  die  Ansicht  gelten  lässt:  dass  derselbe 
Zustand,  der  krankhafte  wie  der  darauf 
folgende  der  Gesundheit,  durch  verschiedene 
äussere  Momente  veranlasst  werden  kann  — 
and  man  wird  sich  gewiss  nicht  entschlies- 
sen    mögen    ohne   ganz   besondere    Gründe 

frade  hin  davon  abzugehn.  Solche  beson- 
ere  Gründe  giebt  es  hier  aber  in  der  That 
gar  nicht,  im  Gegentheil  es  ist  factiscb,  dass 
verschiedene  Einflüsse  mittelbar  oder  unmit- 
telbar die  Schleimhäute  z.  B.  in  einen  Zu- 
stand bringen  können,  der  von  dem,  in  wel- 
chen sie  durch  atmosphärische  Einflüsse  ver- 
setzt werden,  sinnlich  wemgsten»  durehaue 
nicht  »u  unterscheiden  ist. 

ß)  Selbst  in  den  Fällen,  deren  gemein- 
schaftlich Eigenthümliches  man  als  specifischb 
Folge  jenes  äussern  Causal- Momentes  an- 
sieht, ist  dieses  selbst,  der  besondere  atme- 
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sphärische  Einflass  keineswegs  überall  nach- 
zuweisen, als  thatsächlich  zu  i  constatiren. 
Wäre  aber  auch  dies  bis  jetzt  noch  unmöglich, 
so  bleibt  es  offenbar  immer  eine  sehr  schwache 
Analogie^  eine  sehr  schwankende  Grundlage, 
auf  weiche  in  concreto  die  Schlüsse  berahn: 
»der  Fall  hat  jene  Eigenthümlichkeit  —  folg- 
lich —  ist  er  durch  atmosphärischen  Einflass 
veranlasst  (wenn  wir  ihn  hier  nun  auch  mal 
nicht  nachweisen  können),«  und  »der  Fall  ist 
durch  atmosphärische  Einflüsse  veranlasst  — 
folglich  —  hat  er  auch  dies  oder  Jenes  Ei- 
genthümliche  (wenn  wir  es  auch  grade  bei 
ihm  nicht  sinnlich  zu  erkennen  vermögen)^ 
—  Wir  sind  da  offenbar  in  jenem  Zirkel,  ia 
dem  die  Heilkunde  überhaupt  sich  leider  so 
oft  befindet,  den  sie  nur  mit  einer  Petitio 
principii  durch&recAen ,  oder  mit  der  Ueber- 
zeugung  verlassen  kann,  dass  sie  sich  nor 
an  die  Wahrscheinlichkeit  zu  halten  habe.  — 
Wahrscheinlich  ist  es  aber  durchaus  noch 
nicht,  dass  das,  was  man  als  die  dem  atmo- 
sphärischen Einflüsse  eigenthnmiiche  aber  auch 
einzig  und  allein  nur  ihm  angehörende  Wir- 
kung ansehen  möchte,  es  in  der  That  ist 

Diese  Bedenken  beziehen  sich  allerdings 
auch  auf  die  neuere  Bearbeitung  der  Lehre  vom 
Rheumatismus,  wie  sie  uns  Eiaenmann  in  sei- 
ner »Krankheitsfamilie  Rheumacc  giebt  llr 
begnügt  sich  freilich  nicht  »das  Entstanden- 
sein durch  atmosphärische  (namentlich  aas 
Elektricitäts  -  Verhältnissen  hervorgegangene) 
Einflüsse«  als  Charakter  des  Rheuma  anzu- 
geben, sondern  er  verbindet  damit,  wie  ich 
schon  bemerkte,  den  Begriff  von    anomaler 
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Plastik  der  Capillarität^  jedoch  SO,  dass  jene 

Einflüsse  nicht  im  Stande  sein  sollen  einen 
krankhaften  Zustand  hervorzurufen,  der  nicht 
hierauf  beruhte.  Nach  ihm  ist  der  Rheuma- 
tismus im  W^esentlichen  die  durch  atmosphä- 
rische Einflüsse  veranlasste  Stase.  Den  Cha- 
rakter der  Stase  im  Allgemeinen  hat  er  wohl 
mit  manchen  anderen  Krankheiten  gemein, 
aber  sein  Ursprung  ist  ihm  eigenthümlich, 
und  Alles,  was  ihn  weiterhin  als  spccifischen 
Krankheitsprocess  charakterisirt,  ist  im  Grunde 
nur  die  Folge  jener  äusseren  Veranlassung. 
Er  kann  überall  im  Organismus,  in  allen  Sy- 
stemen und  Organen  vorkommen,  ihn  auf  be- 
stimmte Regionen  zu  beschränken  ist  ein  Act 
der  Willkühr  u.  s.  w.  —  Letzteres  ist  ge- 
wiss sehr  wahr;  indessen  Eisenmann  würde 
den  rheumatischen  Krankheitsprocess  wahr- 
scheinlich auch  nicht  überall  und  in  den  man- 
nigfachsten Formen  nachweisen  können,  wenn 
er  streng  beweisen  sollte,  dass  in  allen  Fäl- 
len, von  denen  er  seine  Theorien  abstrahirt 
hat,  Stasis  vorhanden  und  die  Veranlassung 
ein  von  dem  gewöhnlichen  abweichender  Ein- 
fluss '  der  Atmosphäre  war.  Will  man  dies 
aber  ohne  strengen  Beweis  annehmen,  so 
wird  man  auch  noch  manche  andre  Zustände 
in  das  Gebiet  des  Rheumatismus  ziehn,  und 
diesem  damit  zuletzt  eine  Ausdehnung  geben 
können,  die  weder  für  die  Wissenschaft, 
noch  für  die  Praxis  eben  wünschenswerth 
sein  möchte.  Besonders  ist  hier  zu  beden- 
ken, dass  der  Organismus  in  den  verschie- 
densten Formen  seines  Krankseins  jedenfalls 
unter  atmosphärischen  Einflüssen  steht,  viel- 
leicht nie  in  einem  Krankhettszustande  ist^ 
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der  nicht  in  Etwas  durch  einen  solchen  Ein- 
fluss  mit  bedingt  wäre.  Eine  besondere^  a»/- 
Jallende  Einwirkung  der  Atmosphäre  (darch 
Elektricitäts-Yerhältnisse,  Temperatur-Wech- 
sel u.  s.  w.)  lässt  sich  aber^  wie  gesagt,  bei 
sehr  vielen  jener  Fälle ,  wo  man  ihn  so  be- 
reitwillig und  ohne  Weiteres  annimmt«  kei- 
neswegs immer  nachweisen.  Man  untersu- 
che nur  mal  gewissenhaft  die  Gründe,  die 
man  in  den  meisten  Fällen  der  Art  für  eine 
solche  Supposition  hat,  und  bedenke,  dass 
schon  sehr  zahlreiche  Beobachtunfi^en  da  man- 
cher Ansicht  entgegen  stehn,  die  sich  nur 
desshalb  so  lange  halten  konnte,  weil  es  be- 

?[uemer  ist  einer  Ansicht  zu  folgen  als  unbe« 
angene  und  sorgfältige  Beobachtungen  an- 
zustellen. Man  wird  sie  eben  anch  in  der 
citirten  Schrift  erwähnt  finden,  deren  Wertk 
ich  übrigens  gar  nicht  verkenne,  wenn  ich 
auch  den  damit  gegebenen  Versuch,  den  Be- 
griff von  Rheumatismus  zu  rectificiren,  nicht 
für  völlig  gelungen  ansehn,  .den  Zweifel  nicht 
überwinden  kann,  ob  alle  jene  mannigfa- 
chen Krankheitszustände ,  die  sich  dort  ab 
Glieder  einer  Familie  zusammenfinden,  es  aaeh 
wirklich  sind,  wenigstens  ob  das  Band,  was 
sie  vereinigen  soll,  ihr  natürliches  Verwand- 
schaftsband  ist? 

Das  »Veranlasstsein  durch  atmosphäri- 
schen Einflusscc  würde  demnach  allein  den 
Begriff  der  rheumatischen  Krankheit  nicht 
wohl  bilden  können,  (so  wenig  wie  in  Ver- 
bindung mit  der  Stase,  eben  weil  die  grade 
in  den  Fällen,  auf  die  es  am  meisten  ankommt, 


~    47    — 

—  EUenmann^s  Rheumatosen  der  Nerven  -— 
am  wenigsten  nachzuweisen  ist);  ob  aber 

B.  jener  Moment  dazu  im  Stande  ist 
mit  der  von  nns  bis  jetzt  noch  als  wesentli- 
ches Attribut  beibehaltenen  Affection  des 
Nervs,  die  sich  als  8chmerz  offenbart,  rnuss 
auch  noch  zweifelhaft  erscheinen;  denn  die 
eben  geäusserten  Bedenken  gelten  mehr  oder 
weniger  auch  für  diese  Verbindung:  der 
Schmerz,  den  wir  den  rheumatischen  nennen, 
unterscheidet  sich  positiv  weder  in  idealer 
noch  realer  Bedeutung  vom  Schmerze  über- 
haupt, und  ob  in  concreto  der  Schmerz  durch 
atmosphärischen  Einflnss  veranlasst  ist,  oder 
nicht,  lässt  sich  oft  schwer  mit  Sicherheit 
entscheiden.  Wollen  wir  aber  auch  nur  den 
Schmerz  Rheumatismus  nennen,  wo  wir  jenen 
Einfluss  nachweisen  können^  so  haben  wir 
damit,  in  rein  pathologischer  Beziehung  we- 
nigstens, doch  nichts  wesentliches  angedeu- 
tet, wodurch  er  sich  von  jedem  andern  un- 
terscheidet. Es  ist  durchaus  kein  Grund  vor- 
handen, um  anzunehmen,  dass  derselbe  Schmers 
(Zustand  des  Nervs)  nicht  auch  durch  andre 
Momente  veranlasst  werden  könnte.  Nur  in 
praktischer,  therapeutischer  Beziehung  könnte 
diese  Unterscheidung  von  Bedeutung  sein; 
dann  würde  man  aber  auch  in  concreto  nur 
den  Schmerz  als  Rheumatismus  anerkennen 
dürfen,  der  unzweifelhaft  durch  atmosphäri- 
schen Einfluss  veranlasst  ist  In  jeuer  Be- 
ziehung, und  unter  dieser  Bedingpng  können 
wir  denn  auch  allerdings  den  Rheumatismus 
gelten  lassen  für  den  „unabhängig  von  ein^ 
erkennbaren  materiellen  Yeränderong  im  Nerv 


—    48     — 

oder  Organismus  überhaupt  darch  atniospU- 
rische  Einflüsse  entstandenen  Zustand  in\ 
Nervus,  der,  in^s  Bewusstsein  tretend,  skk 
als  Schmerz  offenbart/^  Dass  jedoch  dieser 
Zustand  seinerseits  wieder  manche  andre  ol 
unter  Umständen  sehr  verschiedene  Zostiik 
bedingen,  oder  sich  mit  gleichzeitig  entstii- 
denen  wie  schon  vorhandenen  complicirci 
und  so  eine  grosse  Mannigfalti/g^keit  rheom- 
tischer  Krankheitsformen  entstelin  kann,  wv* 
den  wir  natürlich  bereitwilligst  zogeben,  ok* 
gleich  wir  von  den  Complicationen  doch  and 
nur  die  Krankheiten  als  Species  des  Bba-! 
matismas  ansehen  könnten,  in  denen  dielb-i 
dification  der  JN'erventhätigkeit  nicht  hinter 
andre,  bedeutendere  Momente  zurücktritt  - 
Damit  fällt  also  der  Rheumatismus  im  W^ 
sentlichen  unter  den  allgemeinen  Begriff  der 
idiopathischen^  achmerthaften.  Nervenkrank- 
heit. Dieser  sein  allgemeiner  Charakter  moss 
aber,  wenn  er  überhaupt  anzuerkennen  ist 
auch  vorangestellt  und  vor  Allem  beachtet 
werden.  Dass  die  Nervenaffection  durch  at' 
mosphärischen  £iufluss  veranlasst  wurde.» 
bleibt,  wie  gesagt,  für  den  Pathologen  M- 
mal,  immer  nur  ein  Moment  von  untergeord- 
neter Bedeutung. 

Aber  —  und  das  soll  mein  letztes  Altr 
sein  —  wird  man  es  anerkennen,  dass  jener 
Zustand  des  thätigen  Nervs,  der  sich  sab- 
jectiv  als  Schmerz,  und  nur  als  Schmerz  xa 
erkennen  giebt,  oder  dass  überhaupt  der 
Schmerz  ein  wesentliches  Attribut  jener  Krank- 
heiten ist,  die  wir  in  concreto  als  Rheuma- 
tismus gelten  lassen?  —  Ich  muss  gestehn, 
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» 

i|dass  ich  unter  allen  .Aifectionen ,  die  man, 
phne  zu  sehr  gegen  den  allgemeinen  Sprach- 
l^brauch  anznstossen,  zu  den  rheumatischen 
^chnen  kann,  auch  keine  einzige  kenne,  die 
jOhne  Schmerz  wäre.  De^s  ist»  die  Entzfin- 
jdang  freilich  auch  nicht,  und  man  könnte  ßs 
jda  selbst  in  Frage  stellen,  ob  die  Affection 
jdes  Nervs  denn  wirklich  secundär,  sogar, 
Db  sie  nicht  vielmehr  das  ursprünglich  Be^ 
iMngende  sei  —  indessen  diese  Frage  wurde 
doch  nur  bei  einer  allgemeinen  Speculation 
aber  das  Primaire  in  der  Genesis  der  Krank- 
heiten überhaupt  in  Betracht  kommen,  aber 
nicht  bei  der  historischen  Feststellung  des 
Begriffs  von  „Entzündung.^^  Der  kann,- wie 
auch  die  Entscheidung  dieser  Frage  ausfal-* 
len  möchte,  doch  auch  bei  meiner  Definition 
des  Rheumatismus  nimmer  als  ein  Gattungs- 
begriff bestehn  — -  ich  würde  durchaus  nicht 
ezwungen  sein,  die  Entzündung  etwa  als 
pecies,  als  eine  besondere  Form  des  Rheii- 
matismus  anzusehn;  denn  dort  erscheint  we-- 
sigstens  der  Schmerz,  die  Affection  des  Nervs 
nicht  als  das  wesentliche^  herrschende  Ele*^ 
ment^  sie  wird  vielmehr  für  die  Betrachtung 
in  den  Hintergrund  geschoben  durch  manche 
andre,  auch  constante  und  viel  bedeutendere 
Erscheinungen,  die  daher  auch  zur  Bildung 
eines  besonders  bezeichneten,  von  dem  des 
Rheumatismus  getrennten,  nicht  etwa  ihm 
nntergeordneten  Begriffs  zu  benutzen  sind. 
Das  ist  es  grade:  wir  haben  hier  unter  dem 
Concreten ,  wovon  der  Begriff  des  Rheuma- 
tismus zu  abstrahiren  ist,  eine  grosse  Menge 
sehr  bedeutender  Krankheiten  vor  uns,  in  de- 
nen wir  nichts  anderes  finden,  woran  wir 

Joarn,  Bd.  XCIV.  St,  5,  4 
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uns  halten  könnten,  als  den  Schmerx.   Ofa 
wird   man  auch  den  nicht  als  constantefr; 
seheinung  gelten  lassen,  etwa  seine  h^ 

,  missionen  gegen  meine  Behauptung  aofakra 
wollen?  Gewiss  nicht.  —  Freilich  verschw» 
det  der  Schmerz  oft  auch  ganz  und  dennxt 
bleibt  ein  Kranksein  zurück;  indessen  dis 
Kranksein  ist,  auch  abgesehn  vom  Schment. 
gar  nicht  mehr  der  frühere  ^^ustand,  esä 
kein  Rheumatismus  mehr,  sondern  nur  sä 
selbstständig  fortbestehendes  Product,  ods 
das  früher  mit  ihm  Complicirte,  was  aile^ 
dings  wohl  die  Species  bestimmte,  aber  doni- 
aus  nicht  den  Begriff  der  Gattung  beröM 
Niemand  wird  das  hektische  Fieber  z.  E  & 
Rheumatismus  halten,  obgleich  es  sich  in  ^ 
tinenti  bei  einem  Kranken  entwickelt  to 
der  anfänglich  und  lange  Zeit  hindurch  i 
einem  rheumatischen  Fieber  litt  Die  fr 
schwulst  der  Backen,  die  oft  mit  dem  To^ 
schwinden  des  rheumatischen  Zahnschmeitf 
eintritt,  kann  man  eben  so  wenig  wie  Ja 
organischen  Herzfehler,  oder  die  Herzbeotd- 

wwassersncht,  die  nach  einem  acuten  Rbci' 
matismus  jenes  Organs  zurückbleibt,  für  Rket- 
matismus  ausgeben;  man  moss  sie,  und  wirl 
sie  auch  ohne  Zweifel  wohl  allgemein,  tb 
die  Wirkung^  die  Folge,  oder  den  Rest  der 
früheren  Krankheit  ansehn.  —  Die  rheaniti- 
sche  Apoplexie,  die  vollkommene  rheomiti- 
sehe  Lähmung  mag  allerdin^  ohne  Schmeti 
sein,  aber  diesen  Zustand  kann  man  wA 
nur  rheumatisch  in  Bezug  auf  seine  äoMrr 
Veranlassung,  was  wir  oben  schon  beräd^- 
sichtigt  haben,  man  kann  sie  überhanpt  oidit 
mal  mehr  „Krankheitsprocess^^^  and  auch  schon 
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desshalb  nicht  Rheamatismus  nennen,  wenn 
man  anders  damit  einen  bestimmten  ,,Krank-* 
heitsprocess  ^^  bezeichnen  will.  Vollständige 
lifthmung,  als  absoluter  Tod  des  Nervs,  ist 
an  sich  eben  so  wenige  ein  Krankheitspro-* 
cess,  wie  die  vollkommene  Gangrän^  und  ein 
Mensch,  dem  der  Arm  völlig  lanm  ist,  kann 
desshalb  allein  eben  so  wenig  krank  genannt 
werden,  wie  der,  dem  der  Arm  abgenommen 
ist.  —  Weit  ehr  kann  man  einen  Einwurf 
gegen  meine  Behauptung:  „dass  der  Schmerz 
ein  constantes  Symptom  aller  rheumatischen 
Affectionen  sei^^,  aus  manchen  durch  atmo- 
sphärische Einflüsse  entstandenen  Krankhei- 
ten des  Gesichts-  und  Gehörorgans  entneh- 
men. Da  ist  der  Nerv  allerdings  in  vielen 
Fällen  nicht  etwa  getödtet,  gelähmt,  sondern 
in  seiner  Thätigkeit  gestöirt,  ohne  dass  die- 
ser Zustand  immer  mit  Schmerz  verbunden 
wäre.  Ihn  desshalb  allein  als  Rheumatismus 
nicht  anzuerkennen,  würde  hier  freilich  ganz 
Gonsequent,  aber  doch  auch  ein  sehr  triftiger 
Grund  sein,  die  ursprüngliche  Definition,  die 
zu  einer  solchen  Consequenz  zwingt,  für 
mehr  oder  weniger  willkührlich  zu  erklären. 
Nichtsdestoweniger  kann  ich  sie  doch  leicht 
von  diesem  Vorwurfe  befreien,  wenn  ich  hier, 
was  durchaus  nicht  wesentlich  ist,  die  Be- 
zeichnung »Schmerz,  schmerzhafte  Empfin- 
dunga  mit  dem  allgemeinen  Ausdrucke  «un^ 
angenehme  Empfindung«  vertausche.  Nicht 
jede  unangenehme  Empfindung  ist  auch  eine 
schmerzhafte,  aber  das  »Schmerzbafte»  in  der 
»schmerzhaften  Empfindung«  fällt  jedenfalls 
unter  den  Begriff  des  »Unangßnehmencc ;  die 
schmerzhafte  Empfindung  ist  daher  eine  Art 
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Juhhnerven  vermittelte  unangenebuK 
düng.  —  Uass  aber  bei  alleo  jenen 
den  der  Gehör-  und  Gesichtsnerven, 
sie  nicht  iu  einer  Lahmiin^,  sonden 
qualitativen  Veränderung  der  Thäti, 
stehen,  die  unangenehmsten  Euipt 
zugegen  sind,  oft  dem  Grade  nach  i 
ker,  als  die  unangenehmsten  jener  Eü 
gen  in  den  Gcfühlsnerven ,  die 
schmerzhafte  Brnplindongen  nennen, 
eben  das  »Unangenehme«  in  den  i 
Empfindungen  jener  Nerven  auch  eii 
tflbare»,  nicht  allein  etwa  ein  dnrch 
Vorstellungen  oder  Gemüthsaffecte, 
durch  hervorgerufen  wurden,  erst  Vi 
tes  ist,  wird  man  gewiss  zngeben. 
also  wenigstens  mit  Hecht  behauf 
unangenehme,  oder,  wenn  man  auch  ( 
gelten  lassen  wollte,  iÜp  nU-«i^t^  p* 
des  Nervs,  die  alienirr' 
pfindendcn  Nervs    ist 
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st  aber  in  keiner  einzigen  seiner  Formen 
&u  erkennen.  Er  giebt  sich,  ganz  abgese- 
len  vom  Schmerze,  der  übrigens,  was  auch 
v^ohl  zu  beachten  ist,  oft  mit  der  materiellen 
iTerfinderung  in  gar  keinem  Verhältnisse  steht, 
lurch  Umstände  zu  erkennen,  die  freilich  be- 
Lannt  genug  sind,  jedoch  hier  immerhin  noch- 
nals  zusammengestellt  werden  dürften.  Es 
lind  folgende: 

I 
1)  Das  öftere  Frösteln,  das  Verlangen 
lach  äusserer  Wärme  beim  Rheumatismus 
iberhaupt,  und  die  häufig  sich  wiederholen- 
len  Frostanfälle  beim  rheumatischen  Fieber, 
An  Umstand,  dem  es  ursprünglich  vielleicht 
aehr  als  dem  wirklichen  Einflüsse  der  phy- 
ischen  Kälte  zuzuschreiben  ist,  dass  man 
ene  Zustände  so  leicht  und  allgemein  auf 
enes  äussere  Moment  zurückführte,  und  sie 
SrXrä/^uitg'A-Krankheiten  nannte.  Die  Empfin* 
liing  der  Kälte  aber,  des  Frostes,  die  in  kei- 
lem  Verhältnisse  mit  der  äusseren  Tempe-« 
atur  steht,  beruht,  wie  man  wenigstens 
irohl  so  ziemlich  allgemein  annimmt,  auf 
iner  Anomalie  des  iServenlebens  ^  wie  d^nn 
uch  die  nervösen  Affecte  überhaupt,  dieHy- 
terie  u.  s.  w.  in  ihren  Paroxysmen  fast  im- 
Qer  mit  Frost  verbunden  sind.  Auch  ^n-* 
eu  solche  Anfälle  in  der  Regel  mit  Sehweiss; 
heumatische  Fieber  zeichnen  sich  aber  eben- 
alls  aus  durch  die  oft  wiederkehrenden  nnd 
ür  die  ganze  KranhheU^  keineswegs  kfiti- 
cben  Schweisse.  Selbst  die  Hitze  aolh  da 
twas  Eigenthümliches,  Beissendes,  Stechen- 
ies  haben,  was  man  ja  auch  bei  andern  Fie- 
bern mit  zu  den  Zeichen  ihres  nervösen  Cha- 
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rakters  zu  rechnen  pflegt  (calor  morde 
Nervenfieber). 

2)  Die  hfiafigen,  bald  regelmSssigei 
unregelmässigen  Intermissionen  namc 
des  Schmerzes,  und  die  Verwandtscha 
dem  Wechselfieber  überhaupt ,  dessen  i 
ser  Charakter  in  neuerer  Zeit  wenij 
immer  mehr  anerkannt  wird.  Rheuma 
Fieber  werden  zu  Wechselfiebem  nnc 
gekehrt.  (Beiläufig  möchte  ich  hier  i 
zug  auf  frühere  Erörterungen  fragen:  < 
Rückfälle  des  Wechselfiebers,  die  durch 
peraturwechsel  oder  atmosphärischen  Ei 
überhaupt,  z.  B.  durch  eine  abendliche 
auf  dem  Wasser  u.  s.  w.,  veranlasst 
sich  von  denen  wesentlich  unterscheide 
ein  Diätfehler  hervorrief?) 

3)  Die  Beweglichkeit  der  rbemnati 
Affection,  die  Leichtigkeit,  mit  der  si 
einem  Theile  auf  den  andern,  oft  entfe 
selbst  ganz  heterogenen,  überspringt  - 
Affection  der  Nervencentren  spricht  sie 
kanntlich  als  Schmerz  meistens  nar  in 
peripherischen  Endpunkten  ans.  Dai 
diesen  letztern  auch  wirklich  das  onn 
bare,  materielle  Substrat  der  schmerzt 
Empfindung  liegt,  scheint  mir  allerdings  ^ 
scheinlich,  —  eine  Ansicht,  die  ich  m  i 
Aufsätze  »über  das  Gesetz  der  excentri 
Erscheinung«  im  Arges  Jahrgang  18^ 
Heft,  zu  begründen  suchte — ;  indessen 
in  Jenen  Fällen  doch  immer  in  den  Nei 
centren  der  Grund  jenes  Zustandes  der 
venperipherie ,    nnd    eben  aaf  das  Pri 
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kommt  es  hier  an.    Umgekehrt  wird  man  aber 
auch  annehmen  dürfen:  dass  die  arsprängU- 
che  Aifeetion  der  Peripherie  einen  gewissen 
^nomalen  Zustand  des  Centroms  hervorrufen 
ikann.    Es  ist  hier  also  nicht  nur  eine  pri- 
-  in£re,  sondern  auch  eine  secundäre  Aifeetion 
der  Nervencentren   (Central  -  Rheumatismus) 
'mögrich.    Bedenkt  man  nun  aber,  wie  leicht 
die  Centralenden  der  Nerven   sich  ihre  Zu- 
^stände  mittheiien  (Irradiation,)  und  wie  diese 
Mittheilung  doch   im  Grunde  nur  auf  einen 
sehr  kleinen  Raum  beschränkt  ist,  der  Krank- 
heitsprocess    da    eben  nur  auf  das  Nächst- 
liegende übergeht,  die  Schmerzen  dann  aber 
in  den  oft  weit  auseinanderliegenden   peri- 
pherischen Regionen  der  afficirten  Central- 
enden auftreten  müssen,  so  wird   man    also 
bei  der   Auffassung    des    Rheumatismus,    als 
eines  wesentlich  nervösen  Krankheitsproces- 
ses,  jene   plötzlichen   und   weiten  Sprünge 
eben  nicht  mehr  auffallend  finden  können. 

4)  Ihre  durchschnittlich  und  verhältniss- 
mässig  grosse  Hartnäckigkeit.  Auch  dies 
ist  eine  Eigenschaft,  wodurch  sich  alle  selbst- 
ständigen, irgend  bedeutenden  Nervenleiden 
anszeichnen.  W^ahrscheinlich  ist  sie  auch 
mi^begründet  durch  eben  jenes  Verhältniss 
zwischen  Nervenperipherie  und  Nervencen- 
trum.  Die  Aifectionen  beider  unterhalten  sich 
gegenseitig  u.  s.  w. 

5)  Das  Wechselnde,  Tückische ^  was 
vorzugsweise  den  rheumatischen  Fiebern  ei- 
gen ist. 
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6)  Ueberhanpt  ihre  nicht  za^  verkenneBle 
Verwandtschaft  mit  den  als  Nervenfieber  ii- 
erkannten  Fiebern.    Bei  diesen  kommen  sehr 
häufig  Schmerzen  vor,  die  von  den  rheou- 
tischen  durchaus  nicht  zu  nnterscheiden  siii 
Rheumatische  gehen  sehr   leicht  in  Nervet- 
fieber  über  u.   s.   w.    (Meiner  Ansicht  ud 
ist  das  rheumatische  Fieber    schon  von  Ai- 
fang  an  grade  dasjenige  Fieber,  virelches  mi 
vorzugsweise  das  ächte,  ideopathiscbe  Ne^ 
venfieber  nennen  müsste,  w^enn  Aenderongo 
in    dem    alten,    eingewurzelten     8pracllg^ 
brauche    nicht    so    sehr    bedenklich    wäitt 
Nach    Stieglitz    (patholog.     Untersuchnn^ 
2.  Theil.  Seite  409)     erscheinen    sehr  neb 
Nervenfieber   im  Anfange    unter    der  Foim 
unter  der  Maske  des  rheumatischen  (und  ki- 
tlarrhaiischen)  Fiebers.    Was  ist  das  aber  ei- 
gentlich  »ein  Nervenfieber   unter   der  Fom 
des  rheumatischen   Fiebers?«    wie  will  an 
hier    Form   und   Wesen   unterscheiden?  lA 
denke,  man  muss  ein  Fieber,  so  lange  es  lo- 
ter   der  Form   des   rheumatischen    erscheint, 
auch  rheumatisches  Fieber  nennen.    Yerio- 
dern  sich  im  weiteren  Verlaufe   die  Erschei- 
nungen, will  man  sie  nicht  mehr  für  die  des 
rheumatischen    Fiebers    gelten    lassen,   das 
Fieber  dann  Nervenfieber  nennen,    so  mag 
man  das,  aber  ich  glaube  nicht,  dass  man  zu 
der  Ansicht  berechtigt  ist:  es  sei  das  Fieber 
von  Anfang  an   ein  Nervenfieber   gewesen^ 
und  habe    nur   in    der  rheumatischen   Form 
gesteckt.     Will    man  aber    nicht   annehmen, 
dass  das    Nervenfieber    sieb    erst    aus  dem 
rheumatischen  Fieber  entwickelt  hat,  besteht 
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nan  darauf,  dass  es  hier  von  Anfang  an  nur 
»in  Wesentliches  gab,  so  scheint  es  mir  doch 
edenfalls  weit  natürlicher,  das  Wesentliche 
lach  dem  zuerst  Erscheinenden,  das  Fieber 
ils  ein  rheumatisches  za  bestimmen,  was  spä- 
^rhin  die  Form  des  Nervenfiebers  annimmt, 
ils  umgekehrt  zu  verfahren.  —  Noch  weni- 
ger aber  lässt  sich,  fflaub'  ich,  die  Ansicht 
*echtfertigen ,  dass  hier  anfangs  zwei  ver- 
ichiedene  Fieber,  das  rheumatische  und  das 
Aervöse,  mit  einander  verbunden  waren.  Die 
tiDgeführte  Thatsache  beweisst  vielmehr  zu- 
nächst, und  wie  mir  scheint,  sehr  deutlich 
den  wesentlich  nervösen  Charakter  des  so- 
genannten rheumatischen  Fiebers,  dasindess 
Dicht  immer  an  dieselbe  Sphäre  des  Nerven- 
systems gebunden  ist,  sich  namentlich  in  sehr 
verschiedener  Intensität  entwickelt  und  daher 
aach  mit  sehr  verschiedenen  Erscheinungen 
auftritt.  Aber  man  ist  es  nun  ^iniKial  ge- 
wohnt, nur  diejenigen  Fieber  Nervenfieber  zu 
nennen,  bei  denen  man,  neben  bestimmten 
Erscheinungen,  besonders  der  sogenannten 
»Asthenie,«  eine  Affection  des  Centrums  und 
zwar  auch  nur  des  sensoriellen  oder  des  ve- 
getativen Nervensystems  als  wesentlich  vor- 
aussetzt). 

7)  Selbst  die  therapeutischen  Erfahrun- 
gen deuten  wenigstens  hin  auf  den  nervösen 
Charakter  des  Rheumatismus,  z.  B.  der  sehr 
zweifelhafte,  precaire  Erfolg  stttrker  Blutent- 
ziehungen und  der  strengen  Antiphlogose 
überhaupt  auch  bei  den  intensivsten  soffCH 
nannten  rheumatischen  Entzündungen.     Mit 
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dieser  Cariiietl)ode  mnss  nian   bei 
sehen  Krankheiten  vfenigatevlm  9^  mM 
Üg  sein  —  das  ist  ein  6jrandsat&  der 
nnter  der  absoloten  Herrschaft  mr 
EiitzflndangstheoHe  niciit  j^anz  uni 
gen  ist  — Femer:  die  mehrfach 
heilsame  Wirkung  des  Chinins  b6i 
sehen  Fiebern  o;  s.  w. 

Ich  stelle  also,  und  hin  nidii  der 
^der  es  that,  den  RheomatisHias  als  eine  la^l 
venaffection  hin,  die  sieh  als  solche  dank  |i| 
sehinershafte  (uaangenehnie)  Empfindoi^ 
fenbart,  übrigem  an  sich,  inrie  in« Besag 
ihre  Genesis,  bis  jetzt  ndr  tierativ^  oder 
auch  durch  ihre  atmosphäris(|%e  VeranlasMf  { 
positiv  zu  bestimmen,  doeh  hinsichtKeh 
ihrer  letzteren  Specialitfit  in  ooneroto  1 
wegs  80  hfiafig  nachgewiesen  ist ,  als 
gewöhnlich  annimmt.  Dennoch  "wfirda  ttl 
rathen  bei  allen  FAllen,  die  hier  Abettafll 
in  Betracht  kommen  können,  snfBrderati*' 
GeneH$  zu  nntersnchen,  aber  unbefahgea 
sorgfältige  und  nicht  gleich  Von  voi 
and  vorzogsweis  an  atmosphärische] 
za.  denken.  Das  ist  freilich  ein  •  R«th,  1> 
für  die  Meisten  überflüssig  sein  mag  ->-  ^ 
verfahren  ohnehin  nicht  anders.  Aber  tefa 
sie  dann  andre  Momente  ^als  atuMMqphlriMke 
Einflösse,  die  am  wahrscheinlichsten  tH^ 
nächste  Veranlassung  sind,  k.  B.  ofeskM 
Anomalien  im  vegetativen  Leben  überfcMpiy 
and  lassen  sie  mit  Recht  sich  durch  sie  ^ 
ihrer  Therapie  bestimmen,  so  ndgen  sie  ta 
Zustand  dann   anch  nidit  : 
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inen,  vielleicht,  weil  sie  es  Mr  nöthig  halten 
{h  noch  eine  entferntere  Ursache  anzaneh- 
D^  die  sie  aber  in  einer  nnzweckmässigen 
bens weise  nicht  finden  können,  daher  um 
mehr  in  gewissen  unbekannten  ZiistHiidea 
'  Atmosphäre  suchen.  Lässt  sich  aber  gar 
ne  bestimmte  Veranlassung  auffinden ,  wie 
in  der  Regel  der  Fall  ist,  so  gebrauche 
n  auch  nur  den  ganz  allgemeinen  Aus- 
ick  »Neuralgie«  u.  s.  w.  und  nicht  das 
3rt  »Rheumatismus«;  denn  würden  solche 
obachtungen  je  zum  Material  der  allgemei- 
1  wissenschaftlichen  Forschung  genommen, 
könnten  sie  eben  durch  jene  Bezeichnung, 
;er  der  so  mancherlei  und  wohl  immer  auch 

»Yeranlasstsein  durch  atmosphärische  Ein- 
ise«  verstanden  wird,  sehr  leicht  in  eine 
QZ  falsche  Stellung  kommen,  und  eineBe- 
itung  erhalten,  die  ihnen  gar  nicht  zu- 
nmt.  Ist  doch  hauptsächlich  durch  den 
istand,  dass  wir  so  manchen  Ausdruck 
ben,  dem  man  verschiedene  Begriffe,  oder 
;h  oft  gar  keinen  klaren  Begriff  unterlegt, 
Verwirrung  in  unsre  Wissenschaft  ge- 
nmen,  durch  die  siie  sich  vor  allen  andern 
^zeichnet.  Der  grösste  Nachtheil  solcher 
gemeinen  Ausdrücke,  die  ohne  einen  be- 
nmten ,    hinlänglich     begründeten    Begriff 

enthalten  allgemein  cursiren,  ist  aber  der: 
SS  sie  die  weitere  Untersuchung  und  tie- 
e  Erkenntniss  hindern.  *  Es  sind  eben 
/'orte,  die  sich  zur  rechten  Zeit  einstellen, 
nn  es  an  Begriffen  fehlt«  und  uns  sehr 
;ht  über  den  eigentlichen  Zustand  nnsens 
issens  täuschen..  — 
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Wie  nun  iu  bisher  An^edenteie  ni 
ter  aanBuföhreo  wfire,  was  namendidi  firi 
Praxis  daraus  folgen ,  und  —  nidit  Mp 
wfirde  —  das  hier  nJQier  ansagebea  lk|| 
ausser  dem  Zwecke  dieser  Zimlen.  — 
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III. 

Epidemische  Augenkraiik< 

heit  im  grossen  Friedrich» 

Waisenhause  zu  Berlin. 

1841  — 1842. 


II.  Schilderung  der  Augenblen- 
norrhqe  der  im  hiesigen  Pocken- 
liause  unter  Leitung  des  Herrn 
Geh.  Med.  Raths  und  Prof.  Dr. 
Jüngken  behandelten  Waisen- 
kinder 
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(Als  Fortsetzung  des  Aufsatzes  im  Aprilhelt  d.  J.  (9, 67  i.) 

Nachstehende  Schildernng  der  epidemi- 
sehen  Augenblennorrhöe  unter  den  Waisenkin- 
dern, wie  sie  sich  bei  den,  im  hiesigen  Pok- 
kenhanse    unter    Leitung    des    Herrn  Geh. 


~    63    — 

en    solche   Residuen   früher    äberstandener 
Lngenentzündungen  nicht  vorhanden. 

Die  Mehrzahl  der  in  Rede  stehenden 
Patienten  befand  sich  nicht  mehr  im  aeoten 
Stadium  der  Blennorrhoe.  Diese  dauerte  meist 
chon  seit  längerer  Zeit  und  die  mehr  acti- 
'^en,  entzündlichen  Symptome  waren  bereits 
verschwunden  oder  mussten,  ,wo  sie  noch 
itatt  fanden,  als  Zeichen  von  Recidiven  an- 
gesehen werden.  Dieser  Zustand  charakte- 
isirte  sich:  durch  brennende  und  stechende 
Schmerzen  im  Auge,  höheren  Grad  von 
[lichtscheu,  welche  den  ganzen  Tag  anhielt, 
itArkeren  Thränenfluss  und  intensivere  leb- 
lafte  Röthe  der  Blutgefässe  der  Conjunctiva 
inlbi  und  selbst  der  Sclerotica  und  Cornea^ 
vomit  dann  die  mehr  oder  weniger  ansge- 
irägten  Symptome  einer  allgemeinen  (fieber- 
laften)  Reaction  verbunden  waren.  Die  Form 
md  Beschaffenheit  der  örtlichen  Erscheinun- 
gen ,  namentlich  die  Art  der  Gefässverbrei- 
ung  auf  dem  Auge,  Hessen  dann  den  Cha- 
akter  des  Uebels  bald  mehr  als  einen  katar- 
halisch  -  rheumatischen ,  bald  als  einen  rein 
crophulösen  erkennen.  In  der  Regel  trat 
lie  Krankheit  mit  den  gewöhnlichen  Sym- 
ptomen einer  scrophulösen  Ophthalmie  auf 
md  ging  erst  nach  einigen  Tagen  zur  Bien- 
lorrhöe  über.  Letztere  beschränkte  sich  in 
Jlen  Fällen  allein  auf  die  Conjunctiva  pal- 
ebrarum  und  man  mnsste  den  PapillarkSr- 
•er  derselben  als  die  alleinige  Quelle  des 
Jchleimflusses  betrachten,  da  einerseits  die 
leibomschen  Drüsen  meist  gar  nicht  oder 
loch  nur  auf  eine  geringe  Weise  in  Mitiei- 
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denschaft  gezogen  worden  ^  andemMüi 
Bindehaut  des  Angapfels  seihet  nkmik^ 
Anflockerong  erlitt,  wie  wir  ^  sie  bei 
Blenuorrhöeen  des  Anges  naaumtlidi  tel 
neonatorum,  gonorrhoica  oder  aecyütim 
hen,  sondern  bloss  einzelne  Gemse  ta 
ben,  in  Folge  des  cönsensneilen  ReiM 
röthet,  und  strangförmig  anfgetriebes 
schienen. 


Das  Bild  der  Krankheit  war  ft 
Die  Augenlieder,  schlaf  und  aelbst 
aufgetrieben,    bedecken    das    Aoge 

Sanz;  sie  zeigen  eine  schmutzi, 
räunliche  oder  Bliuiiche  fiberspi 
besonders  nach  den  Rändern  sn,  md 
triebene,  venöse  Gefil^se  schimflieni  ab 
kelblaue  Ramificationen  hindarch.     Die 
^enliedränder,  gleichfalls  von  schmai 
vider  Farbe,    sind    dergestalt 
und  geschwollen,  dass  man  ihre  \ 
nicht  genau  und  scharf  erkennen  kapa. 
Augenliedspalte  ist,  mehr  oder  weiüm 
schmierigem,  gelbem  Schleime  verkldM) 
von  Zeit  zu  Zeit,  durch  die   in 
Maasse  herzuströmende .  Thrinenfea 
ansgespuhlt,  die  unteren  Palpebrae 
Backen,   auf  welchen  er  anftroduiet, 
reiniget    In  beiden  Winkeln  des  i 
der  Schleim  in   Form   gelber    und 
Krusten  am  stärksten  angesammelt    Die 
lien  stehen  in  Gruppen  von  seeh«  bis 
gleichsam  zu  Zöpfen  unter  einander 
sonst  sind  sie  an  Zahl,  L&nge  imd 
normal.    Die  Meibomschen  Drflsen  sind  g^ 
snnd  oder  befinden  sich  höcbatMa  in 
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Stande  consensueller  Reizung-  Wo  Exal- 
Ationen  und  Narben  am  Palpebralrande  oder 
■erhafte  Stellung  und  Defeet  der  Cilien 
leommen,'  da  ist  dies  Produet  und  Resi- 
Lm  einer  früher  dagewesenen  oder  viel- 
ht  als  Complication  noch  fortbestehenden 
pharoadenitis  und  gehört  nicht  wesentlich 
einfachen  Blennorrhoe. 

Hat  man  das  Auge  von  dem  ankleben« 
oder  herabträufelnden  Schleime  gereini- 
und  hebt  das  Angenlid  in  die  Höhe,  so 
■Igt  sich  die  wulstig  aufgetriebene  Binde- 
Lt  desselben,  als  ob  sich  ein  Ectropium 
ICD  wollte,  hervor.  Ihre  Falten  promini« 
und  legen  sich  wie  Duplicaturen  an,  den 
mt  mit  entzündeten  Bulbus  an.  Sie  ist 
Lchfalls  mit  Schleim  bedeckt  und  erscheint 
ihrer  ganzen  Ausdehnung  auf  der  innern 
ehe  beider  Augenlieder  gleichförmig  gerö« 
t,  wie  ungeschorener  Sammt.  Es  sind  an 
einzelne  discrete  Gefässe  kaum  wahrzu- 
^men,  dagegen  fällt  die,  bei  Blennorrhöen 
enthiimliche  Entartung  der  Conjunctiva: 
e  gesteigerte  Ausbildung  des  Papillär^ 
rpers^  deutlich  in  die  Augen.  Die  Con- 
ctiva  bietet  nämlich  keine  gleichmässig 
me  Fläche  dar,  sondern  ist  mit  zahlreichen 
(inen  mehr  oder  weniger  hervorragenden 
lebenheiten  besetzt,  welche  man  am  besten 
t  Granulationen  oder  Fleischwärzchen  ver-» 
wichen  kann.  Diese  verhalten  sich  bald 
I  kleine  runde  Körper  wie  Sandkörner 
er  Stecknadelknöpfe ;  bald  sind  sie  grösser, 
nter  und  wuchernder  und  dem  Fiscnrogen. 
n  breiten  Condylomen  nicht  unähnlich;  bald 

lon.  Bd«  XCiy.  SU  5.  5 
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weich  and '  schwammig,  bald  foit,  harii 
körnig.  Nach  dieser  Abstafong  Uofti 
ziemlich  genaa  die  geringere  oder  gik 
Heftigkeit  and  die  kflrzere-  oder  lim 
Daaer  des  Uebels  erkennen.  UitemcKi 
den  Augapfel  selbst,  so  findet  Man  die  Ü 
ginea  geröthet.    Ein  Netz  von  stmigA 

Sen  mehr  dankelrothen ,  Gtelbatti  iteni 
en  Baibus  von  allen  Seiten  her  conceobi 
nach  der  Hornhaat  hin.  Die  oberfliflki 
Lage  derselben,  ihre  grössere  Stärke  lit  i 
Verschiebbarkeit  bei  Bewegungen  dei  In 
apfels  beweisen  deotlich,  dass  sie  ihrei  i 
in  der  Conjanctiva  haben.  Darcfc  die  li 
schenräarae  des  weitmaschigen  Neliesd 
welche  diese  Geffisse  bilden,  nekiwMrt] 
Scierotica  bei  den  meisten  Kranken 
weiss,  sondern  Uanroth  hindnrcii  uai 
erkennt  auch  in  ihr  feinere  tiefer 
Gefäss-Ramificationen  von  hodurother^ 
M&uliche  spielender  Farbe,  weidie  dca 
nealrand  wie  ein  feines  dichtes  Gewekii 

Sehen,  vo»  denen  einzelne  sieh  saf  im 
ehantU&ttchen  der  Homhant  nnd  ii 
Sabstans  derselben,  veraweicen.  Bali 
es  die  oberflfichlichen,  bald  me  tiefer 
den  Gefässe^  welche  wir  vorwaltend 
kelt  finden:  jenacbdem  sich  mehr  eitf 
hinza^ekommene  katarrhalisehe  BamiK  * 
die ,  lange  vor  dem  Be^^nnen  der  UM! 
rhöe  schon  bestehende  serophnUse  Dydri 
im  Auge  des  Kranken  abspiegelt 

Thränenfloss   nnd  Liehtsehen  wai 
Constanten  Begleiter  der  eben  besehridM 
örtlichen  Symptome.    Jede  lUiloqg  dei 


\" 


—    67    — 

lurcb  Bewegung  oder  durch  stärkeres 

hat  sofort  eine  Epiphora   zur  Folgeu 

rhränen  fliessen  dann  über  die  Wangen 

ttnd  führen  den,  zwischen  den  Aogefi«- 

n   angesammelten    Schleim    in  Flocken 

lieh  fort     Die  Lichtscheu  nöthiget  die 

ien  die  Augen  geschlossen  zu  halten. 

Löunen  sie  nur  mit  Anstrengung,  blin- 

und  unter  stechenden  Schmerzen  öff- 

Am  empfindlichsten  gegen  das  Licht 

lie  Augen  des  Morgens  beim  Erwachen. 

Krank^   sind    genöthiget  den  ganzen 

über  im   Dunkeln    zu    verharren    und 

m  sich  erst  am  Abend  einer  massigen 

;keit  ohne  grosse  Beschwerde  aussetzen; 

e  können,  bei  leichter  Bedeckung  des 

3;  den  Tag   über  im  Freien  ausdauern. 

'  eigentliche  Schmerzen  (Reissen,  hefti*- 

Irennen  oder  Elofffen)  im  Auge  klagt 

r«    Wo  dergleichen  eintreten,  besteht  die 

orrhöe  nicht  inehr   einfach,  sondern  es 

ich  eine  Entzündung  des  Bulbus  hinzn- 

t,  die  sich  bei  genauer  Beachtung  der 

Len  Symptome  genügend  zu   erkennen 

und  bald  mehr  den  katarrhalisch  -  rheu- 

;hen,  bald  mehr  den  scrophulösen  Cha- 

*  an  sich  tragt. 

ler  Verlavf  der  Blennorrhoe  war  dureh- 
ei  allen  Kranken  ein  höchst  langsamer 
lie  Krankheit  stand  somit  im  offenbaren 
nsatz  zu  den  eigentlichen  Ophthalms- 
rrhöeen,  welche  plötzlich  aufzutreten  und 
'zerstörenden  Process  der  Colliqnation,  in 
B;en  Tagen,  zu  vollenden  pflegen.  — 
dem  die  bekannten  Erscheiüungen  ^iner 

5* 
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serophalö^ßn  Ophthalmie  bald.  Unj 
kOrzere  Zeit  vorangegangen  ward 
der  Schleimfluss  der  Augenlieder  8« 
stellen.  ^ ,  Die  Conjanotiva  röthete  s 
kerte  aaf  and  die  SchleimhaatpapiD 
hervor.  An  bestimmte  re^elmSaaig« 
schnitte  war  dies  Alles  nicht  gBtei 
die  Symptome  konnten  meist  Wm 
Monate  lang«  beinahe  unverändert 
selben  Entwickelnngsstufe  beharr 
aber  wechselten  Remission  nnd  Bxi 
zu  nnregelmassiffen  Zeiten  ^  ohne  c 
sich  von  der  Ursache  dieser  Flac 
genögende  Rechenschaft  hfitte  gebei 
nnter  einander  ab.  Witterungs-Yer: 
nnd  Störung  der  HaatftinctioDen  sd 
doch  eiqen  nicht  za  verkennenden  ] 
ligen  Einfluss  aof  Stand  nnd  Daoei 
öftere  Wiederkehr  der  Blennorrhoe  ai 
Ein  Blick  auf  die  beiliegende,  von 
worfene  tabellarische  Uebersicht  sei 
bei  den  meisten  der  Kranken  dieBk 
schon  resp.  14  Ta^  bis  3  Monate 
bevor  sie  zur  Chantö  befSrdert  wurdi 
zwei  oder  drei  derselben  waren  erst 
Tagen  erkrankt  Von  der  Gesamiati 
sind  34  als  geheilt  entlassen  ai 
Bei  einigen  wenigen  von  ihnen  wi 
Heilung  in  etwa  drei  bis  vi^  Woc 
lendet  und  schien  das  raschere  Yan 
der  Besserung  vorzugsweise  in  dfl 

fern  Körper -Constitution   seinen  G 
aben.    Bei   den  ubrieen   dauerte 
drei ,   vier ,  ja   sechs  Monate*     Oft 
schon  in  den  ersten  Wochen  an  si 
Nachlass  der  Krankheit ,  dann  aber 
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nackiger  Stillstand  ein  und  Monate  lang 
QOgten  die  kräftigsten  Mittel  eine  gün- 
3  Aenderung  des  Krankheitszastandes 
t  zu  bewirken.  So  verliessen  acht  und 
nzig  Kranke  die  Anstalt  nicht  geheilij 
Lern    nur   mehr   oder   weniger  gebessert 

selbst  dieses  Resultat  konnte  bei  den 
^ten  derselben  erst  nach,  einer  ärztlichen 
Bndlung  von  fünf  Monaten  (vom  10.  Juli 

7.  December)  erzielt  werden.  Grosse 
sbarkeit  der  Augen  blieb  auch  dann  noch 
ick.  Sie  zu  heben  musste  der  Zeit  äber- 
en  bleiben.  Recidive  kamen  häufig  vor; 
waren  vornämlich  zu  furchten,  so  lange 
nicht  gelang  die  Granulationen  in  der 
lehaut  der  Augenlieder  vollständig  zu  he- 
gen. Als  das)  günstigste  Ergebniss  ist 
instreitig  hervfirzuheben :  dass  kein  Auge 
oren  ging^  Ja  nicht  einmal  Desorganisa- 
3n  der  edleren  und  wichtigeren  Theile  des 
ms  durch  die  Blennorrhoe  herbeigefährt 
den. 

Der  contagiöse  Charakter  der  Blennor- 
^  war  unvei^ennbar ;  die  allgemeinen  Be- 
le  dafür  haben  wir  schon  früher  beige- 
ht. Die  Entstehung  derselben  durch  un-« 
elbare  Infection  mit  dem,  aus  kranken 
en  abfliessenden  Schleim  Hess  sich  bei 
m  Kranken  auf  das  Bestimmteste  nach« 
»en.  In  einigen  Fällen  war  die  Krank- 
schon wenige  Tage,  nachdem  die  Kin- 
in  das  Waisenhaus  gebracht  und  mit  den 
iagenschleimfluss  leidenden  Patienten  in 
übrung  gekommen  waren,  ausgebrochen, 
auffallendes  Beispiel  der  Art   gewährt 
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die  sab  No.  54  angefahrte  Krankenvil 
welche^  sonst  gesund,  sich  iliit  gtimi 
samkeit  der  Beinigong  «nd  Pflege  i 
genkranken  nnteirzogen  hatte  und  sc 
von  der  Bl^norriiöe  befallen  worde^ 
dem  konnte  dies  mit  solcher  (Scherbe 
-dargethan  werden« 

Wir  wenden  ans  jetet  sa  dnor 
Schilderang  des,  bei  dea  in  Rede  st« 
Kranken  angewendeten  allgemeinen  i 
liehen  Heilverfahrens. 

Haoptgegenstand  der  Kar  war  < 
seitignng  des  etwaigen  activ-aitz8i 
Zastandes :  moehte  ein  solcher,  wie  in  i 
nigen  acaten  FtUen,  ein  primärer  se 
sieh  bloss  temporär  emeoert '  haben,  n 
bei  Recidiven  der  Krankheit  und  bc 
plicationen  mit  katarrhalisch  y-iheama 
Affectionen  wohl  der  Fidl  war.  Shnr 
lang  dieser  Indication  wnrden  in  viek 
len  wiederholte  Venäsectionen  instüiii 
Blntegel  applieirt.  Es  warde^ie  graoel 
silbersalbe  im  Umkreise  des  Anges  cii 
ben  and  zar  Ableitong  lies»  man  Fri 
mit  Örechweinsteinsalbe  in  den  Nackf 
eben  oder  Vesicatorien  daselbst  länge 
in  Eiterung  erhalten.  Gleichzeitig  ^ 
dann  innerlich  antiphlogistische  Mittel,  n 
lieh  aber  Laxanzen  von  Calomel  mit  J 
angewendet. 

Zar  Beseitigung  der  bei  aHen  Kr 
mehr  oder  weni^r  aoagepräeten  «ert 
eek  Dytkrarie  difmten:  las  CN.  Jeeeiis 
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3  Plummerschen  Pulver  u.  das  Kali  hydroi- 
icnm  (in  Solutionen  von  dracbm.  j.  auf  4 
izen  Wasser  viermal  täglich  zu  einem  Ess- 
Fel  voll.  Diesem  wurde  zuweilen  ein  klei- 
r  Zusatz  von  purem  Jod  beigefügt).  Fer- 
r  wurden  als  Antiscrophulosa  angewendet: 
s  Natrum  hydrobromicum  (gr.  XXV.  ailf 
1  Pfund  Wasser  dreimal  täglich  ein  Ess- 
Tel  voll)  und  der  Adelheidsbrunnen,  wovon 
Ihrend  der  guten  Jahreszeit  die  Kranken 
e  Morgen  ein  Glasvoll  tranken,  während 
)  dreimal  wöchentlich  in  Kreuznacher  Mut" 
^lauge  badeten. 

Ueber  die  speciellen  Indicationen  dieser 
ttel  sind  wir,  nach  den  vorliegendeu  Kran- 
Dgeschichten,  nicht  im  Stande  Etwas  fle* 
inrntes  anzugeben.  Sie  wurden  sämmtlich, 
it  bei  jedem  Kranken,  successive  in  An- 
mdung  gebracht,  je  nachdem  die  überhaupt 
iht  erfolgende  oder  doch  nicht  gehörig  vorw 
[ireitende  Besserung  einen  Wechsel  der 
Itel  nöthig  zu  machen  schien.  Eben  so 
5nig  können  vnr  mit  einiger  Sicherheit 
er  den, Erfolg,  den  die  Mittel  auf  Verbes- 
rung  des  dyskrasischen  Zustandes  hatten, 
theilen,  indem  in  den  Journalen  nur  allge« 
nn  angemerkt  vnrd,  dass  nach  einer  oft 
>nate  dauernden  Behandlung  »das  Allge- 
leinbefinden  sich  befriedigend  herausge« 
teilt  habe«.  —  Jedenfalls  haben  die  sorg- 
tige  Pflege  und  Ernährung  der  Kranken 
d  der  Aufenthalt  in  freier  Luft,  dessen  sie 
;h  in  den  Sommermonaten  erfreuen  konn- 
a,  nicht  wenig  dazu  beigetragen  den  ka- 
ektischen  Zuatand,  der  bei  den  meisten 
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;ali  und  des  Brom's  scheint  mehr  Gegenstand 
Ines  Versuches  gewesen  zu  sein  und  wird 
on  der  Bromsalbe  an  mehreren  Stellen  des 
oumals  ausdrücklich  gesagt,  dass  sie  eine 
;finstige  Wirkung  nicht  gezeigt  hätte). 

Um  die  Zerstörung  der  Bindehauivm^ 
herungeti,  zu  bewirken,  wurden  dieselben,  mit 
/uprum  sulphuric.  touchirt  oder  mit  einer  con- 
entrirten  Auflösung  des  Zincum  sulphur.  be- 
trieben. Zu  gleichem  Zweck  und  auf  fihn- 
iche  Weise  applicirte  man  auch  den  Liquor 
^inci,  (das  Fluidum,  welches  entsteht  wenn 
lan  Zinkvitriol  in  einem  hartgesottenen  und 
om  Dotter  befreiten  Ei  zerfliessen  lässt); 
erner:  eine  Solution  von  einem  Gran  Höl- 
3nstein  in  einer  Unze  destUIirten  Wassers, 
ine  Salbe  aus  zwei  Gran  PlumbJacet,  drei 
rran  ppium,  sechs  Gran  rothem  Praecipitat 
nd  drei  Drachmen  Fett  (Ung.  Ophthalmie. 
luaiii)^  oder  eine  Salbe  von  5  Granen  Bu-. 
^rum  antimonii  mit  einem  Quentchen  Fett 
;emischt. 

Die  Kupfer  -  und  Zinkpräparate  schienen 
ie  Auflockerung  der  Conjunctiva  am  kräf- 
[gsten  zu  beseitigen  ttndj|machten  die  Gra- 
ttlationen  allmählig  schwinden. 

Gegen|  die  der  scrophulösen^  Augen  «^ 
Entzündung  eigenthümliche  Lichtscheu  ward 
as  täglich  zweimal  zu  wiederholende  Ein- 
treuen des  Calomels  auf  die  Cornea  in  meh- 
eren  Fällen  auffallend  nützlich  befunden. 

Um  ein  anschaulicheres  Bild  von   der 
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im  Yoratehenden  mehr  aphörbtiMli  godi- 
derten  Krankheit  und  des  dagegßn  aagentt- 
deten  Heilverfahrens  za  ^eb^n,  dürfle  B 
nieht  unpassend  sein  eine  der  ms  -  Voriii^ 
den  Krankheifs^esehichten  in  externa»  HtB- 
theilen.  Wir  nehmen,  ohne  besondere  Wii) 
gleieh  No.  1. 

Journal -Bkttt  de»  imJahrif  1841. 
Wo.   3164,  i»   daa  Bertmw    ChmiU- 

Cmri  Kaempfj  Waisenknabe,  11  Üi 
al^  evangdideh ,  ^bflrti^  aus  Beiiin:  Vsv 
der  Ki'ankheit:  Ophthahnia  serophnlost,  h 
Pannnm  transitora.  Blef  haroMeBBorriws 
scrophnlosa  oeoli  ntriQsqoe.  Wurde  dm  Mi 
Jidi  1841  in  die  Anstalt  aofgenonuaen  mi 
der  Abtheilung  ffir  Aa^n-f&anlLe  afceq[»- 
ben;  schied  aus  der  Anstalt  mis  gebeaist 
den  7.  Deceoiber  1841  Hof  Verlangen  in 
Behörde. 

KrankheUB-Geiehiehtei  Vor  swet  li* 
naten  wurde  der  kleine  homö  scrofdidisS) 
von  einer  Augen-Entsfindmi^,  ^ie  in  ds 
Conjunetiva  bulbi  et  palpebramm  ihres  Sil 
aufschlug,  befallen.  Vielleicht  hatte  Infediit 
und  Uebertragung  des  Contagiams  statt  ge- 
habt, doch  ist  die  Möglichkeit,  dass  eine  Ro- 
dung anderer  Art,  vielleicht  ein  Katarrii,  ui 
dem  kranken  Boden  eine  entsprechend  siA 
herausbildende  Entsfindung  hervorrief,  pf 
nicht  in  Abrede  so  stellen.  Mag  mm  «§ 
eine  oder  das  andere  wirksam  gewesen  .seii, 
die  Symptome  djßs  Angenübets  wardn  NU 
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dringend  genug,  um  eine  Verlegung  des  Kran« 
ken  in  das  dem  Waisenhause  zu  Gebot  ste- 
hende Lazareth  zu  veranlassen.  In  diesem 
wurde  Patient  zwei  Monate  behandelf ,  als- 
dann aber  der  Charit^  übergeben. 

Die  Augenlieder  beider  Seiten  sinjl  um 
die  Tarsalränder  gespannt,  beide  schimmernd 
und  glänzend.  Die  Tarsalränder  haben  ihre 
Schärfe,  die  sehr  langen  Cilien  ihre  normale 
Stellung  behalten.  Die  Änguli  oculi,  exter- 
nus  wie  internus,  sind  von  einem  schaumigen^ 
schwefelgelben ,  adhärenten,  corrodirenden 
Schleim  verklebt.  Die  Quelle  desselben  ist 
die  Conjunctiva  palpebrarum ,  die  in  ihrer 
ganzen  -Ausdehnung  mit  dicken  Granulatio- 
nen besetzt  ist  und  ihre  Structur  eingebfisst 
hat.  Von  der  Bindehaut  der  Lider  ziehen 
sich  auf  die  des  Augapfels,  von  allen  Seiten,  * 
concentrisch ,  verlaufende  Gefässe,  welche 
stark  injicirt  wenig  verzweigt  und  wenig 
geschlängelt,  die  Conjunctiva  bulbi  massig 
röthen  und  sich,  namentlich  auf  dem  rechten 
Auge,  auf  die  Cornea  erstrecken,  in  deren 
Mitte  sämmtlich  ihr  Ende  erreichen.  Die 
Hornhaut  gewinnt  hierdurch  ein  trübes  mäl- 
tes  Ansehen  und  erlaubt  dem  Patienten  nur  . 
einen  beschränkten  Gebrauch  seiner  Augen. 
Die  entzündlichen  Symptome  und  die  Rei- 
zung sind  durchaus  noch  nicht  geschwunden. 
Dies  gilt  namentlich  vom  rechten  Auge,  auf 
welchem  die  Lichtscheu  noch  so  bedeutend 
ist,  dass  die  Untersuchung  nur  mit  Mühe  un- 
ternommen werden  kann.  Jedweder  Versuch 
hiezu  hat  sogleich  einen  starken  Thriinen- 
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ses  Zweckes.  Jetzt  konnte  zur  Gathrieschen 
Salbe  wieder  am  übergegangen  werden.  Die 
Reizbarkeit  des  Patienten  erlaubte  aber^  na- 
mentlich anfangs  nicht  jeden  Tag  die  Appli- 
cation derselben.  Davon  kommt  es  nun,  dass 
sich  die  Kur  so  sehr  in  die  Länge  zieht 
Die  Menge  der  noch  vorhandenen  schl^iffen 
Granulationen  schiebt  das  Ende  der  Kur  noch 
weit  hinaus. 

September.  Nur  noch  in  den  ersten  Ta^ 
gen  dieses  Monats  trank  der  Knabe  den 
Adelheidsbrunnen  und  badete  nur  bis  zum 
15.  Das  Allgemeinbefinden  blieb  auch  nach 
dem  Aussetzen  dieser  Mittel  stets  ungeträbt 
und  gab  dem  Knaben  eben  so  weni^  wie 
der  Zustand  seiner  Augen  zu  einer  Klage 
Veranlassung.  Dennoch  aber  ist  derselbe 
noch  keineswegs  ein  zufrieden  stellender,  in- 
d^m  noch  immer  die  8ecretion  ziemlich  be- 
deutend blieb,  und  die  Granulationen  keines- 
wegs verschwunden  sind.  —  Um  sie  zu  til- 
gen und  zugleich  auf  die  aufgewnlstete  Con- 
junctiva  adstringirend  einzuwirken,  verliess 
man  die  Salbe  und  ging  zum  Gebrauch  des 
Cuprum  sulphuricum  in  Substanz  über,  das 
jeden  zweiten  Tag  auf  die  Conjunctiva  w- 
gewendet  wurde.  Doch  auch,  bei  seinem 
Gebrauch  gins  die  Räckbildung  nicht  in  dem 
Maasse  vor  sich,  dass  man  eine  baldige  Ge- 
nesung hätte  absehen  können ;  deshalb  vnirde 
dieses  Mittel  gegen  eine  sehr  concentrirte 
Auflösung  des  Zincum  sulphuric.  vertauscht, 
mit  welcher  täglich  die  Conjunctiva  bestri- 
chen wurde.  Ein  entschieden  gunstiger  Elr^ 
folg  lässt  sich  in  diesem  Falle  nicht  in  Ab« 
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rede  steUen,  die  Granalationen  fanden  anii 
schwinden,  die  Conjonctiva  erhSIt  eine  blas- 
sere Farbe  and  zei^t  einige  GefSssverbrei- 
ton^en;  auch  sii^d  die  Augen  des  Morgcv 
nicht  mehr  in  dem  Maasse,  wie  früher,  voo 
dem  über  Nacht  angesammelten  Schleioe 
verklebt. 

Diese  günstige  Wendung  des  Leidem 
wurde  durch  keine  Recrudescenz  gestört  ood 
da  Patient  den  Gebrauch  der  Mittel  gani 
gut  verträgt,  und  zu  keinen  Kla^n  Venn- 
lassung  findet,  so  wurde  auch  keine  Verin- 
derung  in  der  eingeschlagenen  Behandlaiig 
vorgenommen. 

Octoher.  Es  wurde  dem  Grebraach  da 
Oleum  Jecoris  noch  die  Darreichan^  des  Kau 
hydroiodici  drachm.  j.  in  sechs  Unzen  Wasser 
gelöst  viermal  täglich  einen  Esslöffel  vdl 
hinzugefügt  und  von  dem  Knaben  gut  ver» 
tragen.  Auch  örtlich  fuhr  man  fort  das 
Zincum  sniphuric.  anzuwenden,  allein  ebne 
dass  der  früher  merkliche  Fortschritt  in  glei« 
eher  Weise  bemerkt  worden  wäre.  Es  zeigte 
sich  vielmehr  ein  Stillstand  im  Krankheit»- 
processe  und  deshalb   ward  die    aqua  pha- 

fedaenica  täglich  eingeträufelt;  doch  der 
rfolg  entsprach /keineswegs  der  Erwartung. 
T)azu  kam  noch,  dass  sich  der  Kranke];*  wahr- 
icheinlich  durch  eine  Erkältung,  eine  katar« 
rhalische  Entzündung  des  linken  Auges  za- 
zog.  Zur  Beseitigung  derselben  ward  eine 
Yenaesection  von  vier  Unzen  gemacht  und 
ein  Laxans  von  Calomel  und  Jalappe  verab- 
reicht   Die  allgemeine  Blutentziehung  führte 
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die     gewünschte    Remission     herbei.      Des 
/Abends  wurde  eine  reichliche  Eünreibang  von 
Ung.  mercuriale  in  die  Stirn  gemacht.    Die 
I  darauf  folgende  Nacht  verging  rahig  und  des 
Morgens  zeigte  sich  ein  merklicher  Nachlass 
'  der  Erscheinungen;  allein  der  scrophulöse  Bo- 
'  den  verfehlte  nicht  seinen  Einfluss  auszuüben: 
das   rechte  Auge  ward   auch  mit  ergriffen 9 
die    Schleimabsonderung    ward    bedeutend, 
auch  stellte  sich  wiederum  starke  Lichtschea 
ein.  Patient  erhielt  nochmals  ein  Laxans,  es 
ward  ihm  ein  Vesicans  in  den  Nacken  ge- 
legt und  die  Einreibungen  von  grauer  Sdbe 
wurden  fortgesetzt. 

November.  Unter  Beibehaltung  der  eben 
angeführten  allgemeinen  und  örtlichen  Be- 
handlung, traten  gleichwohl  zu  wiederholten 
Malen  j^acerbationen  von  solcher  Intensitiit 
auf,  dass  man  neben  den  genannten  Mitteln 
wiederholter  Blutentziehungen  durch  8  *-  10 
Blutegel  nicht  entbehren  konnte.  Die  Bes- 
serung trat  jedoch  immer  nur  unbedeutend 
und  auf  kurze  Intervalle  hervor,  so  dass  bei 
der  Hartnäckigkeit  der  Krankheit  selbst  fort- 
gesetzte Blutentleerungen  noch  lan^e  nic^ 
im  Stande  sein  werden  eine  gründliche  und 
dauernde  Besserung  zu  erzielen.  Die  ober-^ 
flächliche  Cornealtrübung  besteht  noch  fort 
und  die  Injection  der  Augapfel -Bindehaut 
ist  nicht  geringer  geworden.  Die  Granula- 
tionen sondern,  in  Verbindung  mit  den  Mei- 
bomschen  Drüsen,  wie  früher  so  grosse  Mas- 
sen von  Schleim  ab,  dass  beide  Augen  im- 
mer in  einem  See  von  Schleim  schwimmen 
und  die  langen,  übrigens  ihrer  Stellung  und 
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wickelte  Patientin  ist  häufig  an  den  Au- 
i  krank  gewesen.  Bei  allen  den  Oph- 
Imien,  von  welchen  sie,  während  drei  auf 
Inder  fotgender  Winter,  geplagt  wurde, 
bint  die,  durch  die  Scrophulosis  vorwaU 
1  zu  Erkrankungen  prädisponirte  Conjun- 
a  als^  Schleimhaut  der  leidende  Theil  fi^e- 
;en  zu  sein.  Der  Beweis ,  hierfür  ist  rast 
in  ein  negativer  und   beruht  beinahe  nur 

dem  Umstände,  dass  die  Meibomschen 
isen  fär  das  jetzige  Leiden  sehr  gering 
ßirt  und  durch  nichts  von  Allem  dem  ver- 
taltet  sind,  was  die  Folgen  der  hartnäk- 
eil  Blepharoadenitis  scrophulosa  zu  sein 
gen.  Vor  drei  Wochen  setzte  sich  die 
tnke  wiederholt  der  Gefahr  der  Ueber- 
pmg  von  bleniiorhoischem  Schleim  in  ihre 
^en  aus.  Dass  dieselbe  in  der  That  statt 
te   beweist    ihre  jetzige   Augenkrankheit. 

Lider  beider  Augen' sind   etwas  ödema- 

Durch  die  violett  verfärbten  Hautbedek- 
i^en  schimmern  die  zahlreichen  Venen 
tlich  hindurch.  Die  Tarsalränder  sind 
It  und  mit  scharfen  Kanten  ausgestattet. 

Cilien  bieten  an  und  für  sich  nichts 
mkhaftes  dar;  sie  gewinnen  aber  dadurch, 
s  sie  von  Schleim  oben  mit  einander  zopf- 
g  verkleben  und  unten  an  die  Lider  ge«* 
jt  werden,  ein  ärmliches  Aeussere.  Die 
ijunctiva,  als  der  Hauptsitz  der  Krankheit, 
in  ihrer  ganzen  Ausdehnung  mehr  oder 
liger  erkrankt.  80  weit  sie  die  Palpe- 
3  überzieht,  wird  sie  von  spitzen,  hoch- 
len,  einen  gelben,  zähen,  leicht gerinnba- 
and  fest  ansitzenden  Schleim  absondcrn- 
Granulationen  bedeckt  Ihre  Falten  zwi- 

irn.  Bd.  XCIV.  St,  5.  6 


sqben  Qnlbiis  nnd  Lider  if^9tem^:  |ei 
Wendung   der  letzteren,    äU  fothe 
hervor.    Die  Coqjanctiva  Scleroticte  t 
namentlich  am  rechten  in  bfib^^rcp  Gnii  i 
kraniUen  Auge  dankel  gerOtbet    Eia 
von  dickep,  weitouuschige  Vei 
bi)denden   Geffissra   zieht    i^cb  in 
starker  Ausbri^itohg  von  aJlen  S^im 
Irisch  zur  Hornhaut-    Am  linkes 
diese  ganz  gesund;  «m  rediteii. 
der  sie  überziehende  Theil  der 
bereits  sich  zu  triben.  MiekrßreQeOimt 
gjsn   mit  dichten  Yerzweigwigf^  Um  i 
Uornhautrand  9  den  sie  Mofa  oben  a  c' 
Sechstbeil  seines  Umfangs  vottstgudig  k 
ken.    Einige  vonihnen  gehen  ia^gmcrl 
tung  weiter,  fast  hv$  znr Mitte  derüc 
Ihre  nächste  Umgebung  ist  ma^lds 
—  ist  das  rechte  Augf^  zwar  das  sfiitcr 
wahrscheiDÜch  durch  Uebeitragiing  tof 
tagii  aus  dem  linlden  anf  dasselbe 
so  hat  hier  depuoch  die  Blennorrhoe 
zu  acuten  Charikter,  als  dass  mdki  der 
dacht  einer  Complicätion,  die  sieh  i» 
Auge  nicht    vorfindet   rege    wodM 
Derselbe  wird    durch  die    in  der 
sichtbare  feine  Rothung  xoHettodig 
fertiget    Ohne  Zweifel  bat  ^dt  d 
eben  ^  während  des  Bestehens  ihrer  Ai 
entzuDflutifl;,  einer  Refrigeratien 
Zum  Glücke  hat  die  Bntzändung 
Grad  der  Heftigkeit  erreicht,  das»  aaik 
innern  Gebilde  darunter  gelittea 


1 

Es  wurden ,  da  sieh  nar  ¥4»  ifBt  U^ 
gose  ein  wirksamer  BdUg  uwiaiiiiJN 
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eich  an  jedes  Auge  drei  Blutegel  gesetri, 

irlich  wiederhotentlich  Cftromel-Laxunzen 

eben  und  ein  Vesicans  in  den  Nacken  ge- 

Später   wurden   zwei  Venaesectionen 

von  5  Unzen  instituirt  nnd  nochmals 
«gel  applicirt.  Dies -hatte  einen  guhsti- 
Erfolg.    Patientin  erhielt  darauf  innerlich  , 

Natri  hydrobromici  drachm.  j.  Aquae 
ill.  U,  Ji.  8.  dreimal  täglich  einen  Ess- 
1  voll.    Zur  Ortlichen  Application  eignet 

hier,  da  der  Fall  noch  recent  ist  und 
der  vorhandenen  Injection  Atx  Conjunctiva 
i   das  Cu^rum  sulphnricum  nicht  vertra- 

wird,  das  Arg.  nitric.  in  Salbenform, 
fortgesetzte  Anwendung  desselben,  welche 
entin  sehr  gut  ertrug,  befreite  die  Conj. 
Tot.  von  der  Entzündung  und  beseitigte 
Granulationen,  so  dass  nur  noch  eine  be- 
ende Aufwulstuug  der  Conj.  palpebrarum 
ickblieb. 

SepiemheTn    Um  tonisirend  einzuwirken 

die  Relaxation  zu  heben,  wurde  in  die- 

Monat  zur   Anwendung  des  Cupr.  suU 

-ic.  geschritten,  das  abwechselnd  mit  dem 

yrio  e  Zinco  sulphur.  c.  Tinct.  theb.  ah- 

endet  wurde.     Hierdurch  ist   es  gelun- 

die  Relaxation  bedeutend  zu  vermindern 

so   die  Hoffnung   auf  eine   baldige  Her- 

«ng  zu  rechtfertigen.  —   Das  Natr.  hy- . 

romic.    ward    bald   ausgesetzt   und    man 

h rankte   sich  auf  den   innern  Gebrauch 

Berger  Leberthrans. 

October.  Eine  intercnrrente  Angina  ton« 
ris  hielt  die  Reconvalescenz  zurück,  so 

6* 
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dass  Patientin  erst  am  15/  d.  als  geheQtol 
lassen  werden  konnte  »wo   der  Zustand 
Augen  zur  Normalität  zurfickgekehrt 

In  Bezug  auf  die  vorstehenden 
heitsgeschichten  fugt  üe/l  noch  die  _ 
kung  hinzu,  dass  er  sie,  mit  weniger  AUi 
zung,  beinahe  wörtlich  wieder^e^ben ' 
Dies  zu  thun  hielt  er  für  seine  Pflicht, 
er  vermuthen  muss,  dass  die  yerschied 
Verfasser  derselben  ihrer  Seits  die  Ei 
tionen,  welche  Herr  Geh.  Rath  JUngken 
die  einzelnen  Fälle  am  Krankenbette  geg 
in  den  Journalen  dem  Inhalte  und  dem  A« 
drucke  nach,  möglichst  treu  zu  reprodadR 
angelegentlich  bemuht  gewesen  sind. 

(Hierzu  die  UbelUrisclie  Uebeinclil). 
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ik^urze  Nachrichten  und 

Auszüge. 


1. 

Praktisclie   Miscellen 

und 

Lesefrüchte 

au9  der  aualändischen  lAtteratur. 
Tom  Herausgeber. 


Hirräuherkein.  In  der  Sitzung  der  med. 
irnr.  SocictSt  sn  London  am  25.  Jan.  1842 
b  Herr  HetmU^Gnen  eine  vorlSufige  Ueber- 
:ht  von  40  Fällen,  in  welchen  Tuberkeln  im 
rn  von  Kindern  gefunden  worden.  Die  Fi- 
nten befanden  sich  in  einem  Alter  Yon  13 
»naten  bis  £u  12  Jahren;  14  waren  Knaben, 
Mädchen.  Bei  vieren  derselben  wurden  im 
iben  gar  Iceine  Cerebralaffectionen  wahrgenom« 
eo,  swei  litten  bloss  an  periodischem  Kopf- 
hmers,  zwei  andere  an  Taubheit  und  Ohren^ 
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flass.  Bei  den  übrigen  iraren  KopÜMl 
Erbrechen,  Amaurose,  Convnlsionen,  Li 
gen  und  Geistesschwäche  die  vorbemcl 
Symptome,  nnd  die  Krankheit  bestand  res] 
▼on  einem  Monate  bis  zu  3  Jahren.  Neu 
bcn  unier  Symptomen  des  acuten  Hjdr« 
lus,  einige  mit  Erscheinungen  von  Hin 
chnng.  Herr  Bahibridge  sah  einen  Fall,  y 
einem  drrizehnjährigen  Kinde  eine  P: 
derselben  Körperseite  stattfand,  auf  welch 
Hirntuberkei  lag,  (was  eine  aierkwSrdi^ 
weichung  von  der  Regel  sein  "wurde,)  di 
mung  war  aber  vielleicht  nicht  Folge  to 
terem,  sondern  von  ^en  Extravasat,  ^ 
in  der  entgegengesetzten  Hirnhälfte  ge 
wnrde.     (The   Lancet  5.  Februar   1842  S 


Pocken  und  Kvhpocken.  Dr.  Gregori 
des  Pockenhause«  zn  London,  giiebt  eiiu 
stische  Ucbersicht  der  in  dieser  Anstalt  ia 
1840  behandelten  Pockenkranken. 

■ 

Aufgenommen  wurden:  316 

Davon  waren       nicht   vaccinirt   194;  siarl 
»  »  vaccinirt  120; 

»  »     unter  5  Jahren  47  > 

»  »     zwischen  5 — 15  J.       45 

»  »in  höherem  Alter    "224 

Nach  seinen  Untersuchnngen  ist  die  8 
kraft  der  Vaccine  keincsweges  aus  der  B( 
fenhcit  der  Narbe,  welche  sie  hinterlati 
beurtheilen.  £ben  so  wenig  kann  mas  • 
einen  Schlnss  ziehen  auf  die  grössere  ed 
ringere  Heftigkeit,  welche  die  bei  Yacci 
ausbrechende  Pockenkrankheit  haben  wird 
Form  der  Narbe  scheint  mehr*  durch  ac 
teile  oder  secnndäre,  als  durch  die  primii 
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»ccifische  Enizündang  der  Vaccine  bedingt  za 
'erden.  Allerdings  wird  in  vielen  Fällen,  wo 
ie  Narben  scharf  ausgeprägt  und  ▼«n  nprtna- 
r  BeschafTenhcit  sind,  eine  nachträglich  aus- 
rechende ächte  Variole  milder  verlaofenf;  eben 
»  oft  aber  findet  auch  das  Entgegengesetzte 
att,  lind  man  kann  Letzteres  daher  nicht  als 
ne  blosse  »Ausnahme  von  der  Regel«  anseheil. 
err  Gregory  führt  von  beiden  sprechende  Bei» 
»iele  an.  Er  ist  übrigens  der  Ansicht,  dass 
it  KuhpockenstofT  ein  Virus  sui  generis  sei 
id  hält  die  Identität  desselben  mit  dem  Pok« 
mcontaginm  noch  für  problematisch.  (London 
ed.  chir.  Transactions.  1841). 


Heines  CreoBof,  auf  ein«  Verbrennung  durch 
»chendcs  Wasser  mit  einem  Pinsel  gestrichen^ 
idette  schnell  die  Schmerzen.  Dies  beobach- 
te Prof.  Miicheü  zu  Dublin.  (The  Lancet 
42.  26;  Febr.  pag.  75S.).  — •  Bisher  wurde  das 
Ittel  immer  nur  im  verdünnten  Zustande  an- 
wendet. 


Colchicfim.  Als  ein  neues  sehr  wirksames 
räparat  wird  die  Tinctura  JYortmi  Colchici  elb- 
ohlen.  (ibid.  p.  769.)« 


Chemische  BeschaffenheU  des  Speichäls,  Die 
?rrn  MarshdU  und  Garrod  zu  London  haben 
i  einem  aii  Spoichelfistel  leidenden  Manne  Ge- 
^enheit  genommen  den  Speichel  zu  verschie- 
den Zeiten  chemisch  zu  untersuchen.  Das 
esultat  dieser,  vom  sechsten  bis  zum  vierzehn- 
n  Januar   d.  J.  angestellten    Experimente   Ist 
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folgendes:    Wahrenil    des  Essens    (wo  eiwan 

zwei  oder  .drei  Tropfen  innerhalb  einer  VierU^ 

stunde    aus    der    FisielöfTnun^    aasflossen],  fi 

das  Fluidum  sauer.     Eine  halbe  Minute  naddei 

ein  Bissen  verschluckt  worden,     war  es  neotri 

und    eine  Minute    später    war    es    alkalisch  nl 

blieb  aucb  so  bis  zur  Vollendun/^    der  iHablni 

Zehn  Minuten  später   aber    w^urde    der  SpeicU 

wieder  neutral;    nach  zwanzig  JMinutcn  rea|riA 

er  abermals    sauer    und  blieb     so    bis   zur  okk 

sten    Mahlzeit.      Hustete   der    Kranke,    so  wui 

der  Speichel   vermehrt    und    zeigte  sich  moB» 

tan  neutral,  kehrte    dann  aber   bald  zum  sinn 

Znstand  zui*ück.     Dauerte  der  Husten  läogera 

so  wurde  der  ausfliessende    Speichel  nicht  bin; 

neutral,  sondern  selbst  alkaliseh,   dann  aberw»' 

der  sauer,  wenn  der  Hustenaiifall   vorüber  war. - 

So   wie   der   aus    der   Fistel   ausfiiessende  Spti- 

che],  eben  so   verhielt  sich  auch  der  Speichelil 

Munde  in  der  jVähe  des  Speichelganges  der» 

dem  Seite.  —    Diesen^schnellen   üebergaiig  i« 

Fiuidi   aus   dem    sauren   in     den  alcalischeo  M 

stand  ^lauht  Herr  Garrod  dem    mit   dem  Speicki 

in    grösserer    oder  geringerer    Menge    Te^bolHi^ 

neu  Schleim  zuschreiben  zu  müssen.    l>er  Schlfifi 

ist  sauer:  wird   nun  durch  das  Kauen  die  Qua» 

tität  des  Speichels  vermehrt,   so   neutralisirt  l)e^ 

selbe   zuerst   die    vorwaltende    Säure    nud  fibf^ 

windet  sie   später  dergestalt,     dass    das  Fluidoi 

sogar   alkalisch    reagirt.      Nach    dem  Essen,  w 

die    Speichelabsonderung     wiederum'    nachlSnt, 

gewinnt    der    Schleim     allmählig     die    OberiiaBi 

nnd    somit    auch    die     Acidität     des    Secrets.  - 

Bemerkeiiswerth    und    beweisend    für    diese  E^ 

klärnng   ist    noch    folgender  Umstand.      Raockle 

der  in  Rede  stehende  Kranke  Taback,  so  warJe 

der  Ausfluss  des  Speichels  aus    der  Fistel  nickt 

eben  vermehrt,  das  Ausfliessende  aber  war  Mvr. 

und    eben    so   verhielt    sich    das    Secret  auf  der 

Zunge    und    im  Munde    (obgleich  der  Tabacks- 

t 


i 
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ach  alkalischer  Natur  ist).  Der  Mncus  allein 
iirde  also  durch  das  Rauchen  vermehrt  nnd 
e  Acidität  desselben  unterlag  keinem  Zwei« 
l.     (The  Lancet  2.  März  1842.  p.  834). 

Vergleichen  wir  hiermit  die  Untersnchnn- 
n  anderer  Forscher,  so  finden  wir  abwei- 
ende  llesultate.  Tiedemann  und  GmeUn  fan- 
n  den  Speichel  meist  schwach  alkalisch  — 
weilen  neutral  -^  sauer  niemals.  SchuÜz  fand 
n  sauer  bei  Erwachsenen,  wenn  er  längere 
^it  in9  Munde  zurückgehalten  war,  —  alkalisch 
i  Kindern.  —  MUscherlich  fand  den  Speichel 
wohnlich  alkalisch.  Golding  Bird  (S.  Lond. 
ed.  Gazette.  2.  Juli  1841..  p.  754)  widerspricht 
Jlkommen  der  von  den  Herrn  Marshaäu.  Garrad 
ifgestellten  Behauptung,  indem  er  den  ScMeim 
cht  für  sauer  sondern  im  Gegentheil  für  alka-: 
ich  erklärt.  Die  Acten  über  diesen  Gegenstand 
ad  also  noch  keinesweges  geschlossen. 


Hamdojf  im  Speichel  während  eines  frewMü* 
m  PiyaUemua  beoütchiet  von  Dr.  Samuel  fVrighi 
,  Birmingham,  —  Eine  neununddrcissigjäbrige 
rau  von  schwächlichem  Habitus,  Mutter  Yon 
rei  Kindern  ward,  nachdem  sie  lange  Zeit  einis' 
eschwulst  im  rechten  Hypogastrium  getragen 
nd  viel  gekränkelt  hatte,  von  Hydrops  ascites 
efallen.  dem  sie  nach  etwa  drei  Monaten  nnter* 
ig.  Die  Section  zeigte  einen  Abscess  in  der 
obstanz  der  rechten  Niere  von  der  Grösse  ei<- 
n  Nuss,  den  Uterus  vergrössert  und  mit  einer 
eichen  Fet<masse  bedeckt,  beide  Ovarien  des- 
rganisirt.  Die  Krankheit  bot  im  Leben  keine 
ngewöhnlichen  Symptome  d^r.  'Die  Harnsecre- 
on  war  so  gering,  dass  höchstens  drei  Unzen 
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üriif  in  24  Standen  ausgeleert  "frarden,  n 
ein  specifisches  Gewicht  von  1,024  — 
hatte  und  kein  Eiweiss  enthielt.  Dinreli* 
wirkten  keine  Yermehmn^.  Durch  die 
centhesis  abdominis  wurden  3  Gallonen  Fl 
keit  entleert,  welche,  wie  die  chemische  1 
Buchung  lehrte,  Eiweiss,  MilchsSure,  Ha 
und  einige  Salse  enthielt.  Dies  gewShrt 
mentane  Erleichterung,  die  Absonderonf 
Urins  nahm  aber  nach  einiger  Zeit  immer 
und  mehr  ab  und  hörte  endlich  ganz  «i 
Patientin,  nachdem  sie  einige  Tage  hindni 
heftigen  Schmerzen  in  den  Parotiden  Q 
den  Submaxillardrfilsen  gelitten  hatte,  von 
chelfluss  befallen  wurde.  In  den  ersti 
Stunden  wurden  14  Unzen  eines  hell  cfa 
denfarbenen  Speichels  ausgeleert^  der  sd 
ammoniakalisch  roch,  alkalisch  reagirte 
nach  Aussage  der  Patientin  einen  sehr  wi« 
Geschmack  hatte.  Am  nächsten  Tage 
Patientin  drei  und  zwanzig,  am  drittel 
und  zwanzig,  am  vierten  fünfzehn,  am  f 
neun  Upzen  Speichel,  wobei  sich  ihr  AUg« 
befinden  zu  bessern  schien.  Der  Speichel 
chemisch  untersucht.  Es  enthielten  ande 
Pinten  desselben  (ausser  den  hier  nicht  i 
tracht  kommenden  gewöhnlichen  Bestandth 
stehn  Gran  reinen  Harnstoff,  Mit  der  Abi 
der  Salivation  »»chwand  dieser  Harnstoflj 
wieder,  das  Secret  kehrte  za  seiner  non 
Beschaffenheit  zurück  und  gleichzeitig  i 
sich  auch  die  Absonderung  des  Harns  n 
ein;  in  dem  ausgeleerten  Urin  war  jedod 
fangs  gar  kein  Harnstoff  zu  entdecken,  soi 
fand  sich  erst  alimählig  wieder  ein.  (The 
cet  26  Februar  1842  pag.  753  —  758.) 

Der  Fall   spricht   fBr    sich    selbst.     E 
ein  seltenes  Beispiel  ron    der    Bestrebung 
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ühir,  die  Enifernnng  excreiorischer  Stoffe  auf 
i^ewöhnlichem  Wege^  Ticariireud  zu  bew^k« 
Migen, 


Klappen  der  Art*  pulnumtUia,  D^.  Grmfei 
schreiot  einen  Fall,  wo  uar  «tmYalTalae  ae- 
lanarea  gefunden  worden.  Dieselben  waren 
izündet  yerdicki,  nnd  mit  einer  siarVen  Lage 
istischer  Lymphe  bedeckt.  Der  Kranke  war 
Folge  der  Entzündung  an  Wassersucht  zu 
-unde  gegangen.  —  Dieser  Befund  gehört  zu 
n  grossen  Seltenheiten;  eher  findet  man  die 
läppen  der  grossen  Geflisse  an  Zahl  yermehri 
i  vermindert.  (Dublin  Journal  Jan.  1842). 


Lmu^eamer  Puh  mü  OhnmaeMen,  Dr.  Hoi» 
fion  (Lond.  med.  chir.  Transactions  T.«  VI. 
41)  erzählt  den  Krankheitsfall  eines  6^ähri. 
in  Mannes,  welcher  in  Folge  eines  Sturzes 
im  Pferde  seit  drei  Jahren  an  Steifheit  des 
ßnickes  litt,  sonst  gesund  schien,  dann  aber  von 
bnmachten  befallen  wurde,  wobei  der  Puls 
lanterbrochen  nur  20  —  35  Schläge  in  der 
inute  machte,  aber  stark,  voll  war  und  öfters 
termittirte.  Die  Anfälle  von  Lipothymie  stell« 
n  sich  Anfangs  nur  in  langen  ZwisehenrMomeii 
n,  wurden  aber  nach  Verlauf  eines  Jahres  im- 
er  häufiger s  zwei,  drei  an  einem  Tage,  wäh- 
fnd  sie  dann  wieder  zwei  drei  Tage  hindurch 
inz  ausblieben.  Beim  Herannahen  der  Ohn- 
achten  sank  der  Puls  auf  zehn  ja  bis  auf  vier 
chläge  und  wenn  der  Anfall  vorüber  war  zählte 
an  sieben  bis  acht  Pulsationen  in  der  Minute, 
as  Bewusstsein  war  meist  ganz  aufgehoben, 
\  bestand  der  Anfall  iivr  in  Betäubung  mit 
ekwindel.    Patient  starb  in  cin«m  solchen  A»* 
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falle  und  man  fand  viel  Seram  in  der  imk 
noidea  und  eine  Verengerung  des  Hin(erhai|l 
loches  (Folge  des  Sturzes,  den  der  Kranke» 
litten  hatte),  der  Processus  odonioidens  seUa 
mehr  nach  hinten  und  oben  gedrängt  zu  mi 
und  der  Durchmesser  des  foramen  occipit  w 
vorn  nach  hinten  war  so  klein,  dass  man  loa 
mit  der  Spitze  des  kleinen  Finders  eindrings 
konnte.  (Lond.  med.   chir.   Trans*    T.  YL  i841| 


TanMieit,  Dr.  Joseph  Toyhee  fand  die  fikf 
mucose  Haut,  welche  das  Cavuni  tjmpani  ai^^ 
kleidet,  viel  hauOger  verdickt  und  desorgaBiflii| 
als  man  es  sonst  wohl  glaubt.  Er  fand  üb» 
aber  auch  hei  solchen  Individuen,  die  im  Leki 
nie  als  schwerhörig  oder  taub  bekannt  gewtfi 
waren.  Es  zeigte  sich  bald  einfache  TerdichH 
der  Membran,  bald  bandförmige  lYucheroiigii 
derselben,  mit  welchen  dann  der  Steigbögelr» 
wachsen  war,  bald  Vereiterung,  (ibid). 


Gravidiia     exirtwierina       Tubcie      FJItffi 
Schwangerschaften   ausserhalb    der  GebSmatifl 
gehören  immer  zu  den  Seitenbeiten      So  n^ 
schätzbare    Untersuchungen    i¥ir    darfiber  viä 
besitzen,    so   sind   wir   doch    nocb    weit  dafH 
entfernt,   in   allen   Fällen   die  Diagnose  mit  ^ 
cherheit  stellen  und  uns  von  den  EracheinaBfCii 
die    sie  darbieten,   hinreichend   Rechenscbili  ft" 
ben  zu  können.     Es   ist -daher    im  Interesse^ 
Wissenschaft,  jeder  derartigen  Beobachtung fi** 
möglichst     ausgedehnte     Pnblicität      zu    geb«^ 
Zti}£i   Fälle   von  Graviditas.    extrauterina   bictii 
uns  das  Edinburgh  Journal  (1.   April  1842  p<t 
385  —  391).     Den  ersten  erzählt  Herr  Th.  Wir 
Jiimswj  Arzt  zu  Edinburgh.     Eine  junge  Ffü 
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▼on  27  Jahren  liaiie  zweimal,  zaletzi  vor  zwei 
Jahren,  regelmässig  ausgetragene  Kinder  gebo- 
ii^en.  Bis  sechs  Monate  vor  ihrem  Tode  war  sie 
gesund.  Da  ward  sie  plötzlich  von  heftigem 
Schmerz  in  der  Regio  epigastrica,  grosser  Ab- 
geschlagenheit der  Kräfte,  hartnäckiger  Verstop- 
lang  und  endlich  von  Kothbrechen  befallen« 
Z^reckdienliche  JUittel  stellten  sie  in  wenigen 
7agen  wieder  her.  Aehnliche  aber  schwächere 
JInfälle  kehrten  jedoch  zu  wiederholten  Malen 
Karück.  Drittehalb  Monate  später,  während 
^reicher  Zeit  Patientin  sich  leidlich  MTohl  befand, 
starb  .sie  plötzlich  unter  heftigen  Leibschmerzen 
Bind  Ohnmächten.  Sie  hatte  nach  dem  Ausblei- 
ben der  Menstruation  rechnend,  geglaubt  im 
siebenten  Monate  der  Schwangerschaft  zu  sein 
und  die  früher  überstandenen  Beschwerden  die- 
■em  Zustande  zugeschrieben.  Sie  glaubte  kurz 
nachdem  sie  den  ersten  Anfall  von  Ileus  gehabt, 
Koncipirt  zu  haben.  Die  Seciion  ergab  Folgen- 
des. Der  Bauch  war  stark  tympanitisch  ge- 
schwollen und  bei  Eröffnung  desselben  fand  man 
ein  festes  Blutcoagulum,  mehr  als  viertehalb 
Pfund  an  Gewicht,  welches  die  Därme  bedeckte, 
in  die  Windungen  derselben  eindrang  und  sich 
bis  über  die  Hälfte  des  Omentum  majua  aus- 
dehnte. Nach  Entfernung  desselben  zeigte  sich 
du  Foetus  anscheinend  in  eiqem  Alter  von 
«echs  Monaten  und  von  etwa  drei  Pfonden 
flüssigen  Blutes  umgeben,  welches  den  Rest  der 
Bauchhöhle  ausfüllte.  Der  Rücken  des  Kindes 
lag  den  Bauchdecken  der  Mutter  zugekehrt,  die 
"Vordere    Fontanelle    auf   der  Symphysis    ossium 

Subis,  der  Steiss  etwas  links  vom  Nabel  der 
lutter.  Die  Placenta  befand  sich  ausserhalb 
der  C«ebärmntter,  mit  dem  Grunde  eines  häati* 
gen  Sackes  fest  verwachsen  und  zum  Theil  da- 
von losgerissen;  welchem  Umstände  wahrschein, 
lieh  die  Haemorrhagie  zuzuschreiben  war.  Der 
Back  war  seinerseits  mit  dem  Ilenm  rerwadisen« 
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Auch  das  Coecnin  adhSrirte  demselben  nii 
bildete  sich  eine  Art  von  Band,  darch  wi 
ein  Theil  des  Ileams  eingeschnürt  wurde.  Dm! 
gab  die  Erklärung  des  Kothbrechens  und 
Yerstopfang.  Der  Sack  war  kreoz weise  » 
rissen.  Der  Uterus  ward  ganz  unverletzt  beb 
den  aber  ausgedehnt  und  verdickt  nnd  in  «nA 
Höhle  zeigte  sich  deutlich  eine  Decidua  (*dcft 
dual  lining«),  sowie  das  Os  uteri  mit  dem  ff 
wohnlichen  gallertartigen  Pflock  angefüllt  wal 
Die  linke  Tuba  Fallopii  war  gangbar.  D> 
Ovariuui  dieser  Seite  zeigte  als  man  es  dan^i 
schnitt  keine  Spur  vou  einem  Corpus  Intcü 
Der  rechte  Eierstock  dagegen  war  so  Tolisti» 
dig  von  der  Adhaesionsmasse  umgeben  und  b^lr 
deckt,  dass  er  nur  durch  das  Gefiihl  wahrgeM» 
men  werden  konnte.  Beim  Einbringen  ein 
Sonde  vom  Uterus  aus  in  die  rechte  Tuba  f 
es  nicht  zu  verkennen,  dass  der  Sack,  welcher ii 
Placenta  umschloss,  nichts  andere»^  war  alsit 
Fallopische  Röhre  selbst. 

Den  zweiten  Fall  beobachtete  Herr  Dr.  A- 

mos  BoswaU  Waison    zu   Leith.     £ine  Praa  t« 

27    Jahren    wird   Nachmittags  von    LeibschnKii 

und  Erbrechen  befallen;  sie  erholt  sich  auf  Icarff 

Zeit  wieder:  dann  sinkt  der  Puls  und  sie  M^ 

Abends  neun  Uhr.     Man  findet  36  Stunden  nad 

dem  Tode   drei  Pfund   flüssiges  und    etwa  iwä 

Pfund    fest   geronnenes  Blut,    und    nach  E■tfe^ 

nung   desselben   zeigt    sich    der    Uterus    dopp^i 

so    gross    als    im    ungeschwängerten    Zuslaiid^ 

seine  Wände  sind  verdickt,  seine  Höhle  ist  ti^ 

einer   rothen    (»of  vermilion   colour«)   Membni 

und    gallertartiger  Substanz    ausgekleidet.    D« 

rechte  Ovarium  enthielt  viel   grosse  Blasen  od^ 

mehrere    gelbe    Punkte.     Das    linke    war  ooefc 

einmal   so  gross   als   das  rechte   und  zeigte  eü 

schönes  Exemplar  (»a  beautiful  specimen«)  tw 

einem  frischen  €orpus  luteum^  mit  breitem  §A^  . 
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Bsireifien  Rande  und  in^vendig  hohl.  Die  ii»- 
are  Fläche  war  deutlich  mit  einer  Membran 
berzogen  und  seine  Substanz  geßissreicker  als 
ie  des  rechten.  Die  linke  Tuba  Fallopii  zeigte 
oe  sackförmig  erweiterte  Stelle  einen  Zoll  breit 
sd  mehr  als  zwei  Zolle  lang  und  dankelroth 
»förbt.  Nach  oben  fand  sich  in  derselben  ein 
Izs,  ans  welchem  ein  kleines  Blutcoagulum  her- 
irgetreten  war.  Die  Ränder  des  Tumors  wa- 
ip  halb  durchsichtig  und  man  konnte  nach 
nten  einen  .  in  der  darin  enthaltenen  'Flössig- 
)it  schwimmenden  Foetus  etwa  von  der  Grösse 
i^r  Pferdebohne  ( »llorse  -  bean« )  deutlich  er- 
tönen. Die  denselben  umgebenden  Membra» 
lo  hingen  überall  mit  dem  Coagulum  und  mit 
ir  sackförmigen  Stelle  zusammen.  Die  Augen 
m  Foetus  waren  als  kleine  Punkte  deutlich  za 
kennen  und  die  Gliedmaassen  eben  her?orkom- 
end.  Die  Fallopische  Röhre  war  nach  dem 
terus  zu  verschlossen,  gangbar  dagegen  nach 
Ok  0?ario  zu 

Dass  beide  hier  erzählte  Fälle  wirklich« 
■liarienschwangerschaften  gewesen  seien,  seheint 
lOm  in  Zweifel  gezogen  werden  zu  können. 
sJten  dürfte  dies  aus  dem  Befunde  mit  solebev 
ridenz  wie  hier  zu  eruiren  sein.  Schade  dass 
IS  wenig  über  die  Erscheinungen,  welche  die 
ftlieniin  im  Leben  darboten,  mitgetheilt  wivd. 
iiid  bei  ihnen  das  Eingezogensein  des  Nabels, 
elches  Heim  als  ein  charakteristiscbes  Zeichen 
>r  Gray,  extranterina  ansah,  statt,  oder 
cht?  — 


9^ergros$erung  der  Mihi  sieht  JPiorry  als  ein 
instantes  Symptom  der  JVechselfiAer  an,  behaup* 
ij  dass  sie  schon  beim  Beginn  der  Krankheit 
irhanden  wäre,   und  dass   ootf  Ahm  erst  die 
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Anfalle  des  Fiebers  aasbleiben ,    wenn  die 
aur  ihre  JVormalgrösse    zurückgekehrt  i< 
zu  bewirken  ist  die  speciGsche  Krafl  desl 
und    die  Verminderung    des  Volumens  der 
soll,  nach  Piorrif ,  so  schnell  auf  dies  Miltel 
folgen,  dass  sie  schon   nach   einer  halbeoSli 
bemerkbar  werde.     Zu    diesem   Behufe  gifU 
aber  30  bis  40  Gran  pro  dosi.      Die  Besclu' 
heit  der  Milz  wird  durch  das  Geliihl  ondd 
Percussion   untersucht.     Das  Chinin   findet 
bekanntlich,  sehr  kurze  Zeit  nachdem  derK 
es  genommen,  in  dem  Urin   wieder.     (Ein« 
nahe   specifischc   Wirkung   des    Chinins  asf 
Milz   ist   in    der   That  nicht   zu    Terkenneo  ^ 
man   könnte   geneigt    sein    dies  Mittel  io  lüA 
Hinsicht  mit  dem  Calomel  und  Jessen  Wirla^ 
auf  die  Leber  in  Parallele  zu  stellen.  Ref.)  ' 


Ursachen  des  plÖizUchen  Todes,  Herr 
zn  Klington  theilt  neun  tou  ^ihm  beobachlit 
Fälle  mit.  In  sechs  derselben  war  die  iW 
ein  organisches  Leiden  des  Herzens^  in  fveit^ 
Blutcongestion  nach  dem  Gehirn ;  in  citf» 
tödtliche  Ohnmacht.  Bei  zwei  Kranken, 
Hypertrophie  des  Herzens  statt  fand,  fcU> 
ein  Krampf  die  Thätigkeit  desselben  plöliü^ 
sistirt  zu  haben.  Bei  einem  andern,  ^ 
nem  Mann  von  78  Jahren,  der  unter  Biotin^ 
eben  in  wenigen  Minuten  starb,  das  Blut  i^ 
eine  helle  Farbe  zeigte,  fand  Herr  S.  den  \w^ 
Ventrikel  erweitert  und  verdickt,  die  SeuiiluB'' 
Klappen  der  Aorta  verknöchert ,  locale  Blottf' 
häuiungen  in  der  Substanz  der  Lungen  (das ^ 
Laennec  »Apoplexia  pulmonum«  neuul)  ^ 
eine  ungeheure  Ansammlung  dunkeln  grroo*'' 
nen  Blutes  im  Magen  mit  Schleim  und  halb  r(^ 
dauten  Speisen  vermischt.  Die  Schleimhaut  ^ 
Magens  war  allgemein  geröthet,  und  wie  iigiciiti 
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eissuiig  eines  grössern  Gef^ses  darin  aber 
i  zvL  entdecken.  Herr  ;S.  ist  mit  Copekmd 
Ansicht,  dass  hier  eigentlich  eine  Lungeii- 
iing  durch  die  Trachea  statt  gefunden  (da- 
aach  hellrothes  Blut  ausgeleert  wurde),  dass 

ein  grosser  Theil  des  Blutes  durch  den 
i«nd  in  den  Maged  gelangte,  hier  durch  die 
ensüfte  gerann  und  die  Bewegungen  des 
sh^os  erregt  habe.  —  Bei  drei  andern  Kran- 
fanden sich  ausser  dem  organischen  Herz- 
m   noch  Cerebral -Congestionen  und  diesen 

das  plötzliche  Hinscheiden  derselben  zuzü- 
eiben.  Den  Connex  zwischen  Herz  und 
I  bat  Herr  ;S.  häufig  bestätigt  gefunden, 
sah  Herzkranke  unter  den  Symptomen  der 
plexia  sanguinea,  der  Meningitis  und  der 
i^rweichuDg  sterben.  (The  Lancet  10.  April 
\  pag«  79).  (Wie  oft  liegt  Geistesstörungen 
organischer  Fehler  des  Herzens  zum  Grunde! 

) 


Bydrocele,     Herr  Bandena  hat  den  Versuch 

ncht  eine  künstliche  Fistel  zu  bilden,  durch 

she  das  in   der  Höhle  der   Tunica   vaginalis 

^sammelte  Wasser  allmählich  und   continuiFr 

abfliesst.     Er  behauptet,  dass  dies  Verfahren 

in  50  Fällen    nur    einmal    fehl   geschlagen 

Auch  beim  Hydrops  Ascites  hat  er  es  zwei- 

mit   Erfolg    angewendet.     Hier   brachte    er 

ti  halbmondförmigen  Trocart   in  der  Gegend 

IVabels  ein  und  liess,  nachdem  etwas  Wasser 

geleert  worden,   die  Kanüle  geschlossen  lie- 

IVach    Tier    und    zwanzig  Stunden    wird 

rmals  etwas  Wasser  abgelassen  und  bald  sie- 

•  es  von  selbst  neben  der  Röhre  heraas  und 

e  kann  entfernt  werden. 


Acadteiie    de   M^d.,    der  von   dieeen 

iini«Bd.XCiy.  St5.  7 
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Versuchen    Miüheilang     gemacht    wordes, 
darüber  berichten.  (S.  Gazette  med.  1842  f.) 


Narben  im  Magen.     Die  Herrn  BuxUaMl 

Bainbridge  haben  Präparate  gesehen,  au  Wf 
die  Verfärbung  dagewesener   Gesrhwöre  ii' 
Schlrimhant  des  Ulagens  nicht  zu   verkciineii 
(S.  The  Lancct  1842  9.  April  pag.  59). 


SeBslmord    durch  Erstickung.      Ein  Fi 
2immer    von    27    Jahren    und    bis   dahin 
ward    <odt    im  Bett  gefunden.     Man   veri 
Apoplexie;  der  Leichnam   ward  zu  anatc 
Demonstrationen  benutzt  und  da  entdecklfi 
einen  festen  Pflock  von  loser  Baumwolle  «tl 
lang  \~  breit  mit  Flanellstreifen    umwickftt' 
mit  einer  Nadel  zusammengesteckt,  den  die 
storbene    in    den  Schlund    und    bis    in  die 
röhre    geschoben    hatte.      Genaue    Beschrfi 
des  in  med.   ger.  Hinsicht  wichtigen  Falles 
einen  Kupferstich  erläutert,  gicbt  Dr.  Ht 
in    The    Edinb.    med.    and    surg.  Journal 
1842.  pag.  391   —  394.  —  Eine  ähnliche 
achtung  machte  G.  R.   fVagner   zu  Berlio 


Gelatine,  Versuche  haben  auf  eine  um 
legliche  Weise  dargethan,  dass  Gallerte 
die  Stelle  der  übrigen  Nahrungsmittel  nicW* 
setzen  kann.  Die  franz.  Academie  der  Wi** 
Schäften  hat  in  ihren  Comptes  rendus  A<^ 
1841  sich  über  diesen  Gegenstand  auf  folp* 
Weise  ausgesprochen.  Kein  bekannter  Pw* 
ist  im  Stande  aus  den  Knochen  einen  Slof' 
ziehen,  welcher  die  Stelle  der  frischen  N<^ 
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ersetzen    vermöchte.      Gallerte,    Eiwciss  und 
rinc    einzeln     genommen    nähren    ein    Thier 
sehr    kurze  Zeit   und   sehr    unvollkommen, 
erregen    überdiess    einen    so   nnüberwindli- 
I  Widerwillen,  dass  die  damit  zu  futternden 
3re    sie   zu    sich  zu  nehmen  verweigern  und 
er   Hungers   sterben.     Mit    einander  vereini« 
und    zweckmässig    zubereitet   werden    diese 
Te  länger  genossen,  nähren  den  Körper  aber 
t  besser,  vielmehr  sterben  die  Thiere,   auch 
n  sie   reichlich   damit  gefuttert  werden,  un- 
allen Zeichen   der  Inanition.     Muskelfleisch 
3gen  (welches   die   genannten   Substanzen  in 
T  natürlichen  Verbindung   enthält),   gehörig 
Breitet,  mit  Salz,.  Fett  n.  s.  w.  gewürzt,  reicht 
«t   in   geringerer  Menge  hin    die   Thiere  zu 
ren.     Rohe  Knochen    haben   dieselbe  Eigen- 
ifiy  sie   müssen   aber  in   grösserei^   Quantität 
»ben   werden   als  das  Fleisch.     Das   Köchen 
Knochen  und  Alles  was  man  anwendet  um 
in   Gallerte  umzuwandeln,    vermindert    ihre 
rende   Eigenschaft   durchaus.      Ob    und    wie 
:  Gelatine   den    übrigen   Nahrungsstofien    zu- 
^izt  eine  wirkliche  Verbesserung  dieser  letz- 
gewähre,   müssen    weitere    Versuche,     im 
Bsen,    mit    welchen    die  Academie   zur  Zeit 
rhäftiget  ist,   entscheiden.     Kleber  aus  Wai- 
oder  Mais  gewonnen,   eben   so  reines   Fett 
ugten  für  sich  allein   längere  Zeit  ein  Thier 
nähren,   immer  aber   nur   auf  eine  sehr  un- 
kommene  Weise. 

Ueher  die  Afwvendung  der  Gaüerte  wul  des 
es  aus  den  Knochen  xur  Ernährung  deih  Armeny 
■,  Herr  d'Arcet^  dass  nach  vielen,  in  den  Hospi- 
rn  Frankreichs,  Rasslands  und  Hollands. ge- 
;hten  Erfahrungen,  die  Aufstellung  eines  Ap- 
itfss  zur  Extraction  der  genannten  Stoffe  aus 

Knochen  ein  durchaus  günstiges  Resultat 
eben  hätte,  und  behauptet  sogar,  dass  seit  der 

7» 
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d  Fluciuaiion  im  miiilern  Ilieil  der  Ge« 
iwulst,  öffnete  diesen  und  leerte  zwei  Unzen 
er  dunkeln  Flüssigkeit  aus.  in  welclier  Krjr- 
Utheile  schwammen.  Das  Fluid  um  ward  ehe- 
icfa  untersucht  upd  man  fand  Cholesterine  in 
ht  unbedeutendem  Verhältnisse  (19,870  auf 
),640  Wasser  und  11,050  Salze)  in  dersel- 
1  enthalten  (S.  The  Edinburgh  Journ.  April 
12  pag.  383). 


MontUUeher  Bericht 

über 

n   Gesundheitszustand,  di^^Geburten  und 
Todesfälle  von  Berlin. 

Mitgetheüt 

9  den  Acten  der  Hufelandischen  med«  chir. 

Geseilschaft 

Sfonat  May* 

Der  so  frühzeitig  begonnene  Frühling  er- 
;  keine,  sonst  in  diesem  Monat  häufig  Tor- 
mmende  Unterbrechung  durch  Nachtfröste  und 
hnee,  vielmehr  versetzten  uns  höhere  WSmo» 
ide  und  anhaltende  Ostmnde  mitten  in  den 
mmer  hinein.  Der  allgemeine  Gesundheitszn- 
nd  gestaltete  sich  daher  als  ein  heitonders  gün- 
l^er,  und  die  auf  den  Sommer  VMrst^obenen 
de-  und  Brunnenkuren  konnten  in  diesem 
hre  schon  frühzeitig  ihren  Anfang  nehmen, 
ichte  Rheumatismen  der  Muskeln  und  Ge- 
ike,  so  wie  katarrhalische  Affektionen  bei  Kin- 
rn  und  Erwachsenen  waren  die  vorherrschen- 
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im  KntnldiMMD,  nnA  rerliefeD  insgesamint 
gafartijt  nnd  rMch.  Ali  ein«  ci^^nlliriirfi 
doreli  ^ie  atmoiphSrischsii  Bedingiingpn  hrri 
gerofene  £ncheiniiiig  beob«ch4pte  oiaa  bi" 
eine  xllftemeinF  Neigung  EO-CongcfilioDcn,  «'' 
zwar  oft  «iner  ■DtiphlDgisäschen  Diät  aai 
wichen,  nicht  selten  jedoch  sicli  in  dem  Hi 
«teigerten,  dau  Eutxtt »dangen,  Blut-  und  Sei 
flüMe  dadurch  reranlasat  wurden.  Der  ij 
plesie  ao  wie  der  Schwindaopht,  deren  trIilR 
gefalirvoller  rascher  Verlauf  dnrch  die  lieii 
trocliene  Lnft,  bei  der  im  FrBhliiig  bpUDniK 
vermehrten  Targesceiw  der  Slfle  nach  dcnO 
tralo^anen,  beschleunigt  wurde,  nnterla^o  <t 
rin  Drittheil  aller  in  diesem  Sfonalc  hier  Cn 
benen.  Das  Wecbselfieber  nnd  die  Ros?  ms 
unter  den  sporadischen  Krankheiten  die  am  k 
figsten  beobachteten,  dagegen  kamen  Martern 
Scharlach  nur  sehr  sparsam  vor.  Hin  urni 
der  waren  Varioloiden  nud  Varicellen  ^e« 
worden.  Fast  allgemein,  nnd  namentlidi 
£arler  Hant  der  Kinder  nnd  Frauen  faeob^i^ 
man  eine  «igentliSnilicbe  Bantreizung,  difi 
bald  als  Eczema  aestirom,  bald  abrr  aucki 
rosenartig  Über  das  ganze  Gesicht  nmi  i 
Nacken  verbreitete  Röthe  gestaltete,  welchd 
Wie  aber  nur  kurz  andanerien,  und  aick  << 
selbst  TerlorcD.  Gegen  Ende  des  MonaU  i^ 
der  Krankheits-Cbarakter  eine  anderf-Fora* 
and  zeigte  sich  als  gastrisober,  weshalb  Koübi 
DnrchnUle,  BrecbdarehflUle  nnd  sogar  Id^ 
gastriscbe  Fieber  die  TorberrMhendeii  ForW 
bildeten.  Im  Ganzen  aber  gehSrie  dieser  ^ 
nat  ZQ  denjenigen,  in  welchem  sehr  ww? 
Erkrankapgen  vorhanden. 
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^Faktische    Mittheilimgen 

aus  dem  Gebiete  der 

Psychiatrie. 

Von 

Df.   Steinthal   in   Berlin. 


Von  Anbeginn  meines  nonmehr  swan- 
ijährigen  ärztlichen  Wirkens  habe  ich  mich 
H*  Beobachtung  und  Behandlung  von  Gei- 
eskranken  mit  besonderer  Vorliebe  gewid- 
et  und  es  daher  stets  als  eine  vorzägliohe 
egünstigun^  des  Schicksals  angesehen,  durch 
HS  freundliche  Wohlwollen  eines  in  diesem 
ebiete  der  Kunst  unfibertroffenen  Meisters, 
osers  hocherfahrenen  Hom^  eine  erwünschte 
elegenheit  gefunden  zuhaben,  diever^cbie- 
snen  Formen  von  Seelenstörung  in  einer 
»chen  Fülle  zum  Theil  höchst  interesMB- 
)r  und  lehrreicher  Erfahrungen  kennen  zu 
irnen. 

Wenn  gleich  icJi  nun  aneh  in  der  9e- 
andlung  von  Geisteskranken  nur  zu  buld 


aus  eigner  Erfahrnn/^  zu  der  traorigenüeh 
Zeugung  gelangt  bin,  dass  wir  Viele  den 
hen  gar  nicht,  eine  grosse  Zahl  unter  ih 
nicht  dauernd  herstellen^«  so  bekenne  ich  i 
noch  mit  Freuden,  dass  man  den  hoben  Gi 
innerer  Befriedigung,  den  die  wahrhaft  he 
liehe  und  dauernde  Dankbarkeit  derer  j 
währt,  die  man  so  glücklich  gewesen 
gründlich  herzustellen,in  jedem  andern  Zwei 
des  ärztlichen  Wirkens  vergebens  sacht  i 
dass  gerade  dieses  so  höchst  lohnende  ( 
fühl,  wie  verhältnissmässig  selten  ich  i 
auch  desselben  erfreuen  durfte,  mich  « 
immer  in  regem  Eifer  erhalten  und  michok 
zu  ermüden,  ohne  in  meiner  Vorliebe  far  i 
Sache  zu  erkalten,  die  vielen  Mühseligkdl 
und  Schwierigkeiten  dieses  Berufs  geml 
ertragen  lassen  und  leicht  überwinden  hdf 

Viel  weniger  lohnend  und  befriedige 
ist  das  wissenschaftliche  Resultat,  za  A 
man  gelangt,  nachdem  man  eine  Reihe K 
Erfahrungen  gesammelt,  mit  einander  xer^ 
eben,  epikritisch  beleuchtet  und  mit  analtfi 
Beispielen  zusammengestellt  hat  Das  i 
schämende  Geständniss  des  Nichtwiflsd 
stellt  sich  noch  immer  gegen  das  Werig 
was  wir  mit  einiger  Klarheit  erforscht  tf 
erkannt  haben,  in  beklägenswerther  Hi 
heraus,  und  wir  würden  in  grosse  Verleget 
heit  gerathen,  wenn  wir  auch  nur  aos'i 
Nekroskopie  mit  Bestimmtheit  heraus  helfl 
sollten,  was  den  einzelnen  Formen  von  See- 
lenstörung eigenthümlich  ist,  was  zu  (hi 
gegebenen  Krankheitsbilde  nothwendig  ^ 
nnerlässlich  gehört  — 


Die  Resultate  der  LeichenöflEnangen  fal- 
I  gar  oft, nicht  so  befriedigend  aus,  als 
in  es  hofft:  wir  finden  entweder  gar  nichts 
enormes '  (das  ist  jedoch  am  seltensten  der 
.11),  oder  wir  finden  zwar  wichtige  Anoma- 
n  am  Schädel,  in  den  Gehirnhäuten,  im 
Jiirn ,  aber  wir  sind  nach  unserm  bisheri- 
n  Wissen  nur  selten  im  Stande,  deren 
usalnexus  mit  der  vorangegangenen  See- 
Lstörung  bestimmt  nachzuweisen.  Wir  fin- 
ki  endlich,  nicht  so  gar  selten,  solche  AnQ- 
ilien,  selbst  in  den  wichtigsten  Organen, 
$  wir  nicht  vermuthen  konnten,  weil  die 
s  zu  Gebote  stehenden  subjectiven  und  ob- 
iiven  Symptome  bei  Lebzeiten  ganz  fehl- 
I  oder  doch  durch  die  krankhafte  Nerven- 
mmung  verdeckt  und  unkenntlich  blieben. 

Unter  diesen  Umständen  hat  der  Irren- 
rA  die  doppelte  Verpflichtung,  seine  Be- 
ebungen  nach  dem  noch  unerreichten  Ziele 
ermüdlich  zu  erneuern,  die  ihm  zu  Gebote 
;henden  Materialien  gewissenhaft  zu  sam-^ 
(In,  zu  ordnen,  zu  veröffentlichen,  da  es 
r  auf  diesem  Wege  gelingen  kann  und 
rd,  unsere  Erfahrungen  mit  der  Zeit  zu 
ler  Wissenschaft  zu  erheben,  und  der  Ver- 
3ser  hofft,  dass  von  diesem  Standpunkte 
s  betrachtet,  die  nachfolgenden  Mittheilup« 
m  mit  allen  ihren  Mängeln  nicht  ganz 
^ecklos  und  unzeitig  erscheinen  werden. 

Ein  Hand  werksmann  von  sechsunddreissig 
ihren,  der  nach  der  Angabe  seines  erfah- 
nen  Hausarztes  zuvor  nie  krank  gewesen 
ar,  hatte  sich  in  den  letzten  drei  Jahren 
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4freh  «AD^eriei  Sonderiiarke^n  fn  Mtä« 
Benelutkwi  bei  allen  seinen  Umgebungen  aof- 
Mlend  gemhefat,  bis  endlich  die  schon  wä 
Iftngerer  Zeit  dfohende  Seelenstönuig  Uht 
der  Fm-in  von  heftiger  Tobsucht  Sdta'wjifc- 
licfara  Aasliraeh  kam  und  seine  tu^esforii 
AHfaahme  ie  eine  Heilanstalt  ndthig  lUuMk 
Die  Bemabnngcn,  den  Kranken  hier>aitdlc% 
hatten  binnen  Jahresfrist  einen  so  i  " 
Erfolg,  dass  die  Entlassung  dessel 
nahe  bevorstehend  erscheinen  ninsstc,  als  ei 
plötzlicher  Anfall  von  SchlagQuss  denUehn*! 

Sng  in  anhaltende  körperliche  und  ^eisl^ 
hranng  rasch  herbeiführte.  - 1 


fehP 
iKe- 


Unter  vrechselndcn  Form»i,  wie  'BUU 
bei  BI5dainnigcn  Apoplecticis  öfter  findet, 
sich  schon  mehrere  Monate  vor  seinem  1 
die  hier  offenbar  vorhandene  krankhafte  8e- 
Bchaffentieit  des  Gehiras  in  dem  ßlick.  tf 
Hattang,  der  Sprache,  den  wiederbolenditl 
eintretenden  apoplektischen  AnfÄllen  knn* 
Die  oft  mehrtägige  Uaaer  von  tiefem  So[hK 
mit  rödielndem,  weit  hörbarem  Athem,  haff 
fBhlbarem  Polse,  kühlen  Extremitäten  v»i 
TOllkottmener'  Steifigkeit  alter  Gliedei',  U» 
sen  mtArere  Male  den  Tod  atä  CT|i,J# 
voranasehen.  Patient  erholte  sieB  vIV 
immer  wieder  einigermassen,  ohne  fedMk 
freien  Gebranch  der  Extremitäten,  defr 
und  ein  freies  Bewusstsein  wieder  K 
gen.  Nach  Tviederholtem  lantem  % 
streckte  er  wohl  bisweilen  auf  Väl 
die  Zunge  mühsam  hervor,  nahm  oüt  m^ 
einige  Flflasigkeiten  ku  sich  und  sdiien  !■ 
■wtw.  ^üua  *in<l  v&aa  seine  UoigebiqgtB  ' 


kennen«  So  schleppte  er  sein  trauriges 
eben  eine  Reihe  von  Wochen  mit  geringe 
eränderungen  hin,  bis  er  endlich  apopfehf- 
ich  starb. 

Die  Section  ergab  Folgendes: 

.  A.    Kopfhöhle. 

Der  Schädel  war  klein,  bot  nichts  Krank- 
iftes,  namentlich  auch  keine  Spinae  osseae, 
ie  sie  mir  in  dergleichep  Fällen  oft  vorge- 
)mmen.  Die  übrigens  normale  Dara  mater 
ar  nach  allen  Richtungen  hin  stark  mit 
3m  Schädel  adhärirt;  die  Arachnoidea  and 
ia  mater  zeigten  sich  verdickt  und  zwischen 
siden  war  eine  opalescirende  Feuchtigkeit 
isgetreten.  Das  Gehirn  war  stark  mit  Blut 
»erfüllt  und  bot  verhältnissmässig  sehr  viel 
id  auffallend  dunkel  gefärbte  Corticalsub- 
anz  dar.  Auch  die  (^rpora  striata  waren 
igewöhnlich  dunkelfarben.  Die  Medullär* 
ibstanz  in  den  Centraltheilen  des  Gehirns 
ar  krankhaft  erweicht.  Das  kleine  Gehirn 
ar  durchgehends  gesund,  aber  die  Hänie 
isselben  krankhaft  verdickt.  Von  wässri- 
er  Exsudation  'war  im  Gehirn  selbst  nir- 
ends  eine  Spur  vorhanden. 

B.    BrmihäUe. 

Die  rechte  Lunge  war  vollkommen  ge- 
md  und  enthielt  nur  eine  onbedeutende 
'ässrigte  Ausschwitzong  innerhalb  derPleura, 
ie  linke  dagegen  war  durch  eine  Ansamm- 
ing  von  mindestens  1|  Quart  eines  gelbli- 


eheii''iSEeniiiii  gm%  ta^'^^dh&i^m^^ 
enthielt  in  der  .Spitze  eihij^  nie  Tabiriuk 
im  Her2beiÄd  faird  mch  ent  mStBÜ^lksmf 
dat  Das  im  Ganzen  erosee  Hm  ii|i;ik 
sich  in  seinem  rechten  Ventrikel  oebr  hyper* 
trophirt,  der ünke  dagegen  wtir|g;aiH  ]uM 
and  dfinnwandig.  Die  Yalveln  imd  MM- 
nargefSsse  boten  nichts  Mmormen  din   • 

C    Bauehhöhte. 


.  i..  J 


Die  Leber  war  sehr  dtmkef  tingir^  Mr  1 
serst  blntreich  und  tfi^iertnipliisdi;.  diO'W- 
lenblase,  von  danklerGjiUe  stititBeiidj  ariUi 
15  —  20  maulbe4^rfdnm|re,  bell^elbe,  W6idi| 
Gallensteine.  Magen,  BI&»  Trstetiui  inlesito' 
lis  und  Nieren  boten  niehts  Abnortnes  lM(| 
aber  die  Harnblase  war  ToUer  Urin -and  ä^l 
durch  in  der  Grösse  «ilies  KindkoiiM  ttf{ 
den  Schaambogen  her^rra|^ehd.       \  - 

Der  hier  angegebMie  LeidiettbeftMlüi 
in  mehrfacher  Besiehbiw  interressalit '  ft* 

Sohl  es  nicht  zu  verkämen '  ist^  'dasi  di 
ehhrn  in  seiner  ffanzen  Or^glmiiNaftidn  kM# 
haft  war,  so  mosste  es  doch  defremden^jMi, 
Spur  von  Exsudat  im  Gebinie  mIM  ^ 
finden,  wie  man  das  bei  der  mdtnmiMMflb 
fast  ununterbrochenen  Daneir  der^  angeflk^ 
ten  Erscheinungen  zu  vermuflieii' beredM^ 
war.  Andererseits  war  das  Yorbanden«* 
(iiner  so  bedeutenden  Wiif»ejhAnfMunfldn|^  i> 
linken  Saccus  pleurae  ffains  naerwartel  i^ 
es  war  um  so  aufladender,  das»  bei  Lrikaa* 
ten  auch  nicht  das  leiseste  Symptom  daitff 
hindeutete,  als  durch  die  krttue  Besdudk** 
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it  des  Herzens  die  linke  Lunge  nicht  nar 
3chanisch  noch  stärker  beeinträchtigt  war, 
ndern  auch  der  grosse  und  kleine  Kreis- 
iif  durch  die  eigenthümlichen  Anomalien  in 
in  beiden  Heri&ventrikeln  wesentliche  8tö- 
ngen  erleiden  mussten.  — - 

Wie  war  es  möglich,  dass  ein  Kranker, 
ir  so  wichtige  Desorganisationen  in  allen 
ei  Höhlen  darbietet,  von  denen  die  des 
erzens  und  der  Leber  in  ihrer  bei  der  Sec- 
m  gefundenen  lEntwickelung  gewiss  altern 
rsprungs  waren,  bis  zum  Ausbruch  der 
eisteskrankheit  vollkommen  gesund  erschein 
in  konnte?  Und  doch  bürgt  der  Ausspruch 
ines  erfahrenen  Arztes,  dass  Patient  zuvor 
e  krank  gewesen,  wenigstens  dafür,  dass 

an  keiner  wichtigen  acuten  oder  chroni- 
hen  Krankheit  gelitten  haben  könne,  dass 
le  Desorganisationen  sich  allmählig  und 
bleichend  hervorgebildet  haben.  Wo  ist 
er  der  Keim  der  Seelenstörung  zu  suchen, 
rner  was  ist  hier  Ursache,  was  Wirkung 
IS  Schlagflusses  und  seiner  im  Gehirn  und 
issen  Häuten  aufgefundenen  Abnormitäten? 
le  kömmt  es,  dass  man,  so  wie  im  vorlie- 
^ncTen  Falle,  nach  tödtlich  abgelaufenen  Gei- 
ßskrankheiten  oft  genug  auf  wichtige  Desor- 
inisationen  in  den  edelsten  Organen  stösst, 
m  denen  sich  bei  Lebzeiten  kaum  eine  Spur 
:  erkennen  gab?  Liegt  der  Grund  davon 
ch  zum  Theil  in  einer  ganz  veränderten 
3rvenstimmung,  welche  die  subjectiven  Er- 
heinungen  ganz  in  den  Hintergrund  schiebt, 

schwinden  dennoch  die  Zweifel  nicht, 
e  das  Fehlen  der  objectiven  Erscheinungen 
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uns  anregen  müssen;  Erscheinangen,  die 
Geistesgesunden  9  auch  ohne  Percussion 
Auscultation ,  gewiss  uiemals  so  occull  l 
ben  würden,  wie  bei  Geisteskranken. 

Doch  ich  gehe,  ohne  mich  ins  6e 
der  Hypothesen  zu  verirren,    zu  einem 
dem  Falle  über: 

Bei  einem  Geisteskranken ,   dessen  1 

ter  früher  auch  apopiektisch  verstorben  \ 
und  der  eines  Tages  vom  Schlage  getrol 
halbseitig  gelähmt  war  und  blieb  and  obv 
die  Anfangs  vollkommene  Bewusstlosig 
sich  zu  einer  halben  Besinnlichkeit  an 
staltete,  dennoch  am  vierten  Tage  starb, ' 
es  bei  der  Section  auffallend ,  dass  das  < 
hirn  gar  nichts  darbot,  was  den  jSchlagl 
und  dessen  lähmungsartige  Folgen  nur  ir; 
wie  documentirte.  Das  Gehirn  schien  v 
mehr  ganz  gesund  zu  sein  und  bot  fii 
einmal  eine  auffallende  Blntüberfüllung  i 
kein  Exsudat,  keine  Adhäsionen,  keine! 
weichuDg  einzelner  Stellen.  Beispiele  il 
lieber  Art,  wo  nach  tödtlichen  Apoplexien 
Section  nichts  Befriedigendes  ergab,  kc 
men  bei  Abercrombie  und  Andern  freilich  öf 
vor;  dass  aber  auch  eine  so  entschied 
halbseitige  Lähmung  ohne  irgend  wie  I 
merkbare  Spuren  von  kranluaftem  Dn 
im  Gehirn  statt  finden  könne,  habe  ichi 
nigstens  in  meiner  Erfahrung  noch  nicht  I 
stätigt  gefunden« 

Im  Sommer  1841  «tarb   ein  Mann  ^ 
zweiundvierzig  Jahren  ^  den  ich  seit  fliul 
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stens  acht  Jahren  genau  gekannt  and  eine 
Reihe  von  Jahren  theils  allein,'  theils  mit 
mehreren  achtbaren  Collegen .  gemeinschaft- 
lich behandelt  hatte,  der  aber  in  den  letalen 
drei  Monaten  von  einem  Collegen  tibemom- 
men  worden  war,  der  eben,  weil  er  Geistes- 
kranke dieser  Art  noch  niemals  behandelt 
za  haben  schien,  den  Verwandten  desselben 
Hoffnungen  anregte,  die  ich  nicht  theilen 
konnte,  so  dass  ich  bis  zur  Section  mich 
sarückziehen  musste.  Als  ich  am  26«  August 
1836  zum  ersten  Male  zu  dem  damals  bei« 
nahe  sechs  und  dreissigjährigen  Kranken,  in 
dessen  Nähe  ich  wohnte,  schleunigst  gerufen 
"ward,  fand  ich  ihn  in  einem  Anfalle  von  dro- 
hender Apoplexie:  die  Sprache  wurde  ihm 
Behr  schwer,  er  klagte  in  abgebrochenen 
Tönen  über  Kopfweh,  Schwindel,  Schwere 
in  der  linken  Seite,  konnte  das  linke  Bein 
nur  mit  Mühe  heben,  war  dabei  der  Ohnmacht 
nahe  und  bot,  bei  normaler  Hauttemperatur, 
sehr  bleicher  Gesichtsfarbe,  einen  kleinen, 
krampfhaften  Puls.  Der  Anfall,  der  in  ähn- 
licher Art  nach  Erkältungen,  nach  Gemüths- 
liewegungen,  angestrengten  Beschäftigungen 
in  der  Wirthschaft,  gleich  einem  hysterischen 
Anfall  schon  öfters  mit  Zuckungen,  mit  Wei- 
nen sich  eingestellt  hatte,  war  diesmal  früh 
Sforgens  ohne  alle  Veranlassung  gekommen 
mud  ^ing  nach  einem  Senftei^e  im  Nacken 
und  dem  Gebrauch  von  Baldrianstropfen  in 
Zuckerwasser  rasch  voräber.  Ich  verordnete 
aber  dennoch  einen  Aderlass  von  drei  Tas- 
sen am  Arm,  worauf  «ich  Patient  am  folgen- 
.den  Tage  auch  freier  fohlte  and  in  der  nach- 
Men  Zeit  munter  blieb.     Beonrahigender  als 
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der  Anfall  seltet  war  das,  wMBdesanf 
Nachforschungen  Aber  die  ^  mjiHimniriW 
GmndveraiilassuDg:  schon  ^damab  nitgeiU 
ward.  Der  Kraäe  war  nfiiqlifeh  .;rör  sed 
Jahren  vom  Pferde  gestärzt-  iind-katte  aoM 
einer  Yerletzan^p  am  Beine  eioe  KopfiifMil 
davon  getragen,  die  swiur  nicht  nihcr  ä 
gegeben  weira«!  konnte»  abec  die  dochW 
egä  and  kalte  Umachlfige  n^thig  gwii 
hatte  nnd  sehr,  ernfirthafter  Art  cenresea  ii 
moss,  da  die  Gattin  des  Kramnen  aülh 
stimmtheik  behauptete,  daas»  ihr  Maon*^ 
jener  Zeit  nicht  mehr  so  rüBtigen  Gcnto 
gewesen  sei,  als  firäher. 

Am  10.  November  emeaerte  akk  H. 
oben  beschriebene  Anfall-  wi^er  nnd  ^h^ 
der  Anfang  einer  mehrwfichentlichen  fldMV 
krankheit,  die  schon  damals  mit  solches  fr 
scheinungen  verbunden  war^  daas  masil 
Ausbruch  von  GeisteskraiULheit  betmft 
musste.  Die  Witterung  war  «dian  ta/f 
Tage  hindurch  nnfreundlicli,^  yyerlpdwW 
nebligt  und  nasskalt  gewesttti^^ea  trat  m 
bei  sehr  scharfer  Luft  eine  HiinieigHff  tf 
Frostwetter  ein  und  Patient  l^oAnte  Mf  i 
er  des  Morbus  sdir  frflh  auf  dem  PU* 
war,  gar  leicht  erkftltet  habea.  Er  wflii 
von  einem  Starrkrampf  ergriffen,  ^ansUad^ 
verlor  plötzlich  die  Sprache  nnd^Konnte «r 
mit  Muhe  entkleidet  und  sn  Bette  gekradt 
werden.  Als  ich  nach  dritthalb  Stnndeafi 
Kranken  sah,  lag  er  noch  imaer  still  iai 
regungslos  im  Bette  und  hatte  bei 
erhöheter  Haottemperatur  einen  aaib* 
harten,  frequQnten.Pnli.    Sr  evkamie  iM^ 
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»treckte  auf  Verlangen  die  Zange  heraus, 
Lonnte  mir  die  Hand  reichen  und  beantwor- 
ete  meine  f'ragen  zwar,  richtig,  aber  auf- 
'allend  zögernd,  nach  einer  Pause  von  ein 
viertel,  ein  halb  bis  ganzer  Minute,  wobei 
)r  mich  lächelnd  starr  anblickte.  Nach  einem 
kderlasse  von  drei  Tassen  und  wiederholter 
kniegung  von  Senfteigen  an  mehreren  Stel- 
en, veränderte  sich  das  Allgemeinbefinden 
licht  wesentlich.  Es  trat  jedoch  bald  mhi- 
rer  Schlaf  ein  und  auch  die  Nacht  war  von 
Mitternacht  an  ruhig.  Nichts  destoweniger 
lauerte  der  an  Torpor  gränzende  Zustand 
me  gestern  noch  fort  und  ich  Hess  daher 
vwd\f  bis  sechzehn  Schröpfköpfe  im  Nacken 
ind  Rücken  anlegen.  Am  folgenden  Tage 
latte  sich  der  Krankheitszustaud  dahin  ab- 
geändert, dass  Patient  nun  viel  aufgeregter 
var.  Bei  einem  Pulse  von  neunzig  bis  sechs- 
indneunzig  Schlägen,  massig  erhöneter  Haut- 
lemperatur,  feuchter  Zunge,  etwas  Uebelkeit 
md  molkigtem  Urin,  warf  sich  Patient  un- 
nhig  im  Bette  umher,  war  nur  mit  Mühe 
larin  zu  erhalten,  wollte  nach  Hause,  da  er 
(ich  ausser  seiner  Wohnung  zu  befinden 
glaubte.  Er  wähnte  sich  schon  ein  Viertel- 
abr  bettlägerig,  war  sehr  redselig,  sprach 
iber  ganz  verworren  und  widersprach  sich 
mhalteud  in  allen  seinen  Aeusserungen. 

Dass  er  am  Tage  iBuvor  geschröpft  wor- 
len,  wnsste  er,  aber  nicht  von  wem.  Er 
tah  freundlich  aus,  hatte  aber  einen  ganz 
reränderten  Blick.  Nachdem  ich  zuvor  noch 
(wanzig  Blutegel  an  den  Kopf  hatte  anlegen 
aasen,  gab  ich  ihm  eine  Mixt,  naus«  cathar- 


14 


tk»  iinfl  m  M^mkdea  Tacfr  an.  v 
Rfefhmittel  onii  liesA  ein  YesiaL  im  .li 
(interhaltinu  Aller  dieser  Ifidet  moa 
^tjhzfiTte:  ^irh  in  den  oaciboen  Tsicm 
krankhafte  Aafre^rm^  bis  mir  Hüia 
bnnda.  die  von  ifittenuciit  w  a»  j 
yUiTZ^^  anhielt  Dann  ward  et  rrmaat 
verliei  f^dlirh  f?lovember  lo..  ihm«»«! 
AoA  /.'Ar  .^'i>eAiiw//a^«  in  einen  wan: 
kritM^hen  Mchlaf.  der  fast  onnmtenm 
Mt  sjnit  mMhjttem  Jiorg^sn  anliieit:  ^ 
erwachte,  hatte  er  einen  Pub  von  net 
ftehlajren.  einen  matten  Btiek.  via  3 
war  aber  gttnx  besinnlich,  veriangte 
«einer  Fran.  kannte  alle  seine  ITm^e!» 
nnd  äosserte  gegen  mich:  »non  wenk 
doch  wieder  (gesund  werden!«  In  den  a 
ftten  vier  Tagen  Mieb  nun  das  Bedniiea 
Kranken  von  der  Art,  dass  man  ihn  :u 
ronvalescent  halten  konnte.  Am  19.  je 
vr  sich.  bf:i  übrigens  leidlichem,  ondj 
rH;berfrciem  Zustande,  still,  ^edräckL  vc 
der  Zukunft  besor/;t  ond  sehr  emfäni 
später  wieder  anruhijper,  aufgeregter,  ro 
li/^er,  und  so  wechselte  es  fort,  bis  ai 
nach  mehrmonatlicher  antigastrischer  Beta 
hwg  und  nachdem  wegen  dentlich  km 
barer  Npnnnung  und  Harte  in  der  Letar 
frvjid  das  Calomel  bis  zur  reichliches  S 
vation  fortfi^cset/jt  worden  war,  das  Gki 
gewirht  sich  wieder  hergestellt  hatte 
l*ati(!nt  endlich  als  temporär  hergestdk 
betrachten  war. 

Alle  meine  Vorstellungen,  sich  mit« 
Hern  Resultate  noch  nicht  sa  begnüge  < 
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»thodische  Car  mit  Brechmitteln,  Uebergies- 
tigsbädern,  kräftigen  Hautreizen  und  z^weck- 
iflgig  regolirter  Diät  und  Lebensordnung 
beminen  und  künftigen  Rückfällen,  wo 
iglicn  ^  dauernd  vorzubeugen ,  blieben  un^- 
achtet,  da  die  milderen  Vorschläge  ein^ 
tdem  Cbllegen  dem  Gemüth  mehr  zusagten. 

Patient  blieb  nun  einige  Monate  hindurch 
andich'  wohl ,  verfiel  aber  öfters  wieder  in 

Socbondrische  Verstimmung  der  Nerven 
wurde  im  Allgemeinen  antigastrisch  be- 
indelt,  ohne  sich  dabei  dauernd  zu  bessern. 
1  Sommer  1838  ^vurde  Patient  nach  Ma- 
»bad  geschickt  und  reiste  ohne  Begleitung 
ihin  ab,  obwohl  er  schon  zuvor  manche  un-* 
nrkennbare  Spuren  von  Geisteskrankheit  an 
3h  trug.  In  Marienbad  selbst  fiel  er  durch 
in  sonderbares,  oft  ganz  verkehrtes  Beneh- 
3n  allen  seinen  Umgebungen  auf,  und  er 
im  viel  kränker  zurück,  als  er  abgereist 
nr.  Patient  war  von  nun  an  in  seinem 
^nehmen  äusserst  veränderlich,  bisweilen 
hr  still,  gedrückt,  einsilbig,  ganz  unfähig 
Bh  um  sein  Hauswesen  zu  bekümmern,  er 
innte  sich  auf  die  einfachsten  Dinge  nicht 
»innen,  dann  war  er  wieder  aufgeregter, 
siterer,  lachte  viel  und  benahm  sich  einem 
etrunkenen  gleich,  zu  andern  Zeiten  endlich 
ar  er  heftig,  tobsüchtig,  verlangte  mitUn- 
Mtüm  nach  seinen  Kindern  um  sie  zu  — 
"Bchlagen  u.  d.  m. 

Nun  endlich  erkannte  man  die  Nothwen- 
^eit  einer  ernsthaften,  methodischen  Be- 
indlung    und   nun   endlieh    gegen   Ende 
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FelNuar  1839  wurde  .Pfttieat  ^(rktam 
Behandlong  in  einer  Uemlgen '  HeflMJ 
fibergeben.  Schon  dnoiab  ainüte  i(k 
Prognose  ab  sehr  miBslich  beseiduM- 
ich  schrieb  in  mein  Tagdbndis.  es  i^ 
ftrchten,  dass  ein  Anfall  von  Apoplenii 
Leben .  pUtelich  einmal  ein  Ende  nAfhi^^ 
dass  die  wahrscheinlich  schoa  seit  ß 
jStor»  vom  Pferde  Plats  genommene' 

Sanisation  in  dem  rechten   Gehiralapr- 
loglichkeit  einer  rtdiealen  Hervtellof. 
schTiesst  und  zn  •  endlichem  BlfldsiM  t 
Diese  lotete  ProphcMihnng   trat  leUcr 
za  bald  ein«    Alle  BepÜhnngen,  den 
liehen  Kranken  zn  retten,  blieben 
er  versank  allmiWig  immer  mdir 
in  Stumpfsinn  ond  qirach  in  dein 
ben  Jahre  seines  Lebens  nur  hin  mid 
so  viel,  als  geeignet  war,  na 
dass  er  nicht  stumm  seL 

Nachdem   der   Kränke  Aber  M 
Tag  in  einer  Heilanstalt  ohne  Erfolg 
delt  worden,  war,  wurde  w  unter  stelv! 
trole    eines  gefibten ,  Irrenwflrtera  ii 
Privatwohnong  meiner  fSsmem  Obhut 
traut.    Während  der  loteten  drei  Ji ' 
men  zu  wiederholten  Malen  soldie 
wie  ich  sie.  zuvor  schon,  erlebt  hatte» 
mit  viel  bedeutenderer  Aufregung  des 
gefässsystems  verbunden.    Der  banke 
an  zu  tanmdn,   verliert  die  Sprache, 
ganz  unbesinnlich,  starrt   die  Umgcki 


an,  beantwortet  die  an  ihn  geriditiM 
gen  gar  nicht  oder  bisweilen  mit  y^%^ 


mechanisch  heraus  kM» 


1 


I 
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Frage  zu  passen.  Er  ist^  auch  wenn  er 
innlicher  bleibt,  nicht  im  Stande,  die  Zunge 
auszustrecken,  verzerrt  die  Gesichtsmqs-« 
Q,  macht  den  Miind  weit  auf  und  die  linke 
rperhälfte  zeigt  eine  an  Lähmung  gren* 
ide  Schwerfälligkeit.  Aderlässe,  Blutegel, 
iröpfköpfe,  Vesicatorien  und  andere  Haut- 
^e,  Brechmittel  und  emetico-^cathartic^  ha- 
die  im  Anfall  drohende  Lebensgefahr 
'S  rasch  beseitigt,  aber  Patient  ist  nach 
iselben  immer  sehr  angegriffen,  der  gei*- 
;e  und  körperliche  Torpor  noch  höher  ge- 
gert,  als  zu  andern  Zeiten.  Anfälle  £e- 
Art  kamen  in  den  letzten  Jahren  minde* 
IS  funfzehnmal  vor,  ohne  bestimmten  Typus, 
veilen,  wie  z.  B.  im  Sommer  1839  alle 
late  einmal,  dann  wieder  eine  Zeitiang 
ener,  bald  heftiger,  bald  gelinder  auftre- 
1.  Bei  einem  der  in  jenem  Sommer  un- 
iTÖhnlich  oft  sich  erneuernden  Anfälle  war 
)emerkenswerth,  dass  Patient  vor  Eintritt 
selben  ungewöhnlich  klar  wurde,  so  dass 
wiederholentlich  über  Kopfschmerzen  in 
rechten  Seite  klagte,  seine  Gefühle  deut- 
angab, die  an  ihn  gerichteten  Fragen 
sstentheils  richtig  beantwortete  und  mehr 
^ilnahme  als  gewöhnlich  zeigte.  NAch 
lobenem  Anfalle  kehrte  der  frühere  Torpor 
uck  und  Patient  erholte  sich  dies  Mal 
it  so  rasch,  als  sonst. 


Auffallend    war    es,    dads  Patient  bei- 
e  immer  einen  vollen,  breiten,  härtlichen  . 
s  behielt  und  dass   die  kräftigsten  örtli-  , 

nrn,  Bd.  XCIY.  St.  6,  2 
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eben  und  allgemeinen  Biateniziehunga 
strenge  Diät,  anhaltend  gebraochte  kähleii 
Porganzen  wenig  darin  abänderten. 

Patient,  der  in  der  ersten  Zeit  doch  ] 
leichteren  geistigen  Arbeiten,  zum  Absclut 
ben,  zum  Lesen,  zu  kleinen  Rechnungen,  f 
wie  zu  manchen  körperlichen  Arbeiten  zd  brh 
gen  war,  wurde  zuletzt  zn  Allem  onfahij 
Sein  Gang  war  jetzt  sehr  schwanket 
breitbeinig,  eigenthömlich  schlotternd,  U 
ging  er  mehr  vorn,  bald  mehr  nach  hiok 
über  gebückt,  bald  hing  er  fast  ganz  d« 
Einer  Seite  über. 

Der  Urin  blieb  in  den  letzten  Honil 
oft  vier  und  zwanzig  bis  dreissig  StvaA 
ganz  ans,  ohne  dass  sich  die  geringsten  Te 
haltnngszufälle  einstellten;  die  Blasengegci 
wurde  nicht  angeschwollen,  nicht  empnn& 
Patient  schien  kein  Drängen  zu  haben  « 
der  endlich  abgehende  Urin  war  ganz  tf 
mal,  so  dass  es  den  Anschein  hatte,  abi 
die  Urinsecretion  temporär  ^anz  anterdrSd 
gewesen  wäre.  Der  ganz  blödsinnige  Knol 
musste  gefüttert  und  selbst  zur  Berriedi£fl 
der  natürlichen  Bedürfnisse  mit  grosser  mi 
angehalten  werden.  Der  Besuch  sdt 
Gattin,  seiner  Verwandten,  machte  garb 
nen  Eindruck  mehr  auf  ihn,  nnd  man  kofli 
bei  dem  redlichsten  Willen,  in  dem  letxft 
halben  Jahre,  weiter  nichts  für  ihn  tbi 
als  ihn  zu  pflegen,  reinlich  zu  halten  o 
bei  eintretenden  subapoplektischen  ZaßiOe 
die  dringendere  Lebensgefahr  ab^uwenA 
suchen. 
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Am  27.  August  1841,  nachdem  ich  mich 
18  den  oben  angedeuteten  Gründen  seit'  ei- 
gen Monaten  von  der  Behandlung  zuruck- 
^zogen  hatte,  wurde  mir  gemeldet,  dass 
;r  Kranke  an  Catarrhus  suffocativus  gestor- 
m  sei  und  meine  dringende  Bitte,  die  Lei- 
lenöflnung  zu  gestatten,  wurde  berdtwiiÜg 

Bei  der  vierundzwanzig  Stundea  nach 
im  Tode  unternommenen  Obduction  fand 
Ik  bei  der  gar  nicht  abgemagerten  Leiche 
B  Gesichtszüge  ziemlich  natürlich,  den 
'ustkorb  seitwärts  verschoben ,  die  linke 
nte  mehr  herabhilngend  (an  Scoliosis  hatte' 
r  Verstorbene  seit  Jahren  gelitten). 

Zuerst  wurde  nun  der  Kopf  geöffnet, 
^r  Schädel  war  normal  geformt,  aber  dick, 
!iwer,  übrigens  aber  auch  an  der  Basis 
IDÜ  keine  Deformitäten  darbietend.  Die 
ira  mater  war  nirgends  adhärirt,  aber  sehr 
^t  und  straff.  Das  von  derselben  entblösste 
^hirn  sah  ringsum  opalisirend  aus  und  bot 
erall  eine  lymphatische  Ausschwitzung  unter 
r  Pia  mater,  zumal  nach  den  vordem  Gehirn« 
^iten  hin.  Das  Gehirn  war  gross,  die  Ge- 
usubstanz  des  rechten  Lappens  fühlte  sich 
(ter  an,  als  des  linken.  In  beiden  Seiten- 
mmem  war,  namentlich  nach  dem  Cornu 
siterius  hin,  viel  Wasser  enthalten.  Das 
ihirn  zeigte  sich  nicht  blutreich,  die  Plexus 
^roidei  waren  sogar  blutleer  und  dünn. 
.8  kleine  Gehirn  war,  zumal  in  läeiner  lin- 
a  Hälfte,  sehr  weich,  der  breiigten  Con- 
tenz  sich  näherbd.  Auch  ans  der  Rücken- 
,  2* 
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markshöhle  sikerte  Wasser  hervor  nnd 
Ruckenmark  zeigte  sich,  so  weit  das  A 
reichte,  sehr  platt  Und  atrophisch.  Aq 
Nervenwurzeln  war  nichts  Abnormes  zu 
merken. 

In  der  Brusthöhle  zeigten  sich  diel 

§en  durchgehends  crepitirend,  nirgends 
pur  von  Tuberkeln  darbietend,    aber 
blutreich,  zumal  die  rechte,   die  auch  z 
lieh  breit  adhärirte,   aber  doch  mit  den 
gern  leicht  zu  trennen  war.    Das  Herz  ia 
sich  doppelt  so  gross,  äks  normal,  der  B 
beute!  auffallend  dünn,   der  linke  Yent 
zwar  nicht  abnorm  erweitert,  aber  bedeu 
hypertrophisch  und  die  ganze  innere  Fl 
der- Aorta  bot  bis  zur  Bifurcation  eine 
schuppenartige  Knochenwand  dar.  Der  n 
Ventrikel  war  sehr  klein  und  dünn,  bot 
gends     Ossificationspunkte.        Klappenfi 
waren  nicht  vorhanden.    Die  ganze  Fwr\ 
des  Herzens  war  auffallend,    wie  die  < 
gehetzten  Wildes. 

Batichhöhle.     Leber,   Milz,   Darmk 
waren  vollkommen  normal,    erstere  nan 
lieh  nicht  abnorm  gross ,  von  gesander 
bang  und  Structur,  keine  zu  grosse  Ga 
blase,   keine  Gallensteine  darbietend,    i 
im  Systema  urqpoeticum  war  nichts  Be 
tendes   zu   ermitteln;    die    linke    Niere 
noch  einmal  so  gross  als  die  rechte, 
beide  von  normaler  Structur,    die  Harnl 
waren  an  beiden  Seiten  sehr   aufgetric 
die  Blase  von  gesundem  Bau. 
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Ich  habe  schon  oben  bemerkt,  dass  ich 
i  den  Leichenöffnungen  von  Geisteskranken 

die  Erfahrang  gemacht,  dass  man  Des* 
ranisationen  and  Krankheitsprodocte  an- 
fft,  die  man  nicht  erwarten  durfte,  weil 
)  gewöhnlichen  Zeichen  derselben  im  Leben 
;ht  wahrgenommen  wurden.  Die  subjecti- 
a  Mecicmale  fehlen  entweder  ganz  oder 
\A  durch  das  verletzte  Gemein^efühl  des 
anken,  so  wie  die  hervorragenden  Sym^ 
ne  ihres  individuellen  Gemüthszustandes 
enirt  oder  verdeckt,  aber  auch  die  objecti- 
n  Erscheinungen  entgehen  aus  demselben 
unde  viel  leichter  der  Aufmerksamkeit  des 
obachtenden  Arztes.  Dennoch  bleibt  dies 
1  so  bemerkenswerther,  wenn,  wie  hier,  in 
lem  der  edelsten  Organe  eine  Desoreani- 
tion  sich  vorfindet,  die  zu  ihrer  Ausbifdang 
ne  Zweifel  Jahre  bedurft  hat,  die  bei  den 
eisten  Kranken  sich  durch  die  deutlichsten 
d  subjectiv  lästigsten  Symptome  von  Herz- 
)pfen,  Angst,  Beklemmung,  Angina  pectoris 
s.  w.  kund  giebt  und  die  in  dem  vorKe- 
nden  Falle  kaum  eine  leise  Spur  ihres  Da- 
ins  wahrnehmen  liess  und  selbst  wenn 
m  ex  post  die  seit  einer  Reihe  von  Jahren 
t  Sorgfalt  beobachteten  Krankheitszufftlle 
capitulirt,  ausser  jener  vorhergehenden  Fälle, 
-eite  und  Härte  des  Pulses  nichts  ermitteln 
3st,  was  zu  der  Erkenntniss  eines  so  be- 
!uteuden  Herz-  und  Gefässfehlers  im  Leben 
hren  konnte.  > 

Der  Leichenbefund  im  Kopfe  bewdst 
lermals,  wie  viel  uns  von  der  Physio- 
gie  und  Pathologie  des  Gehirns  noch  ISQ 
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.  .  übrig  bleibt.  Allerdings  zeigte  tiek 
^s  Gehirn  or/ranissh  krank,  aber  wir  wnfia 
ans  nicht  vcrfiehleo,  dass  wir  ganz  älulidi 
Besattale  auch  bei  seistesgesundcn  Er* 
.yrachsenen  und  Kindern  vorfiadeo,  die  einer 
)|catea  Gehirnkrankbeit,  s^i  es  durcb  Est- 
sündong  der  Gehirnhäute  oder  rasch  tödtende 
Apopleiie,  binnen  wenigen  Tagen  erlie« 
Wid  daas  hier  wenigstens  nichts  aofgefnaoa 
wrard,  was  die  Pat^ogenie  des  vorliegeoda 
KrankJheilsfalles  genügend  erläutert.  — 

'Bip  junger  Mann  von   sechs  and  zw» 

zig  Jahren,  den  ich  in  den  Jahren  1837  d 
Ic^  9a  beobachten  Gelegenheit  hatte  littiil 
Jßefßjtcholm  mit  der  fixen  Idee  von  beg:angf 
nen  schweren  Verbrechen,  grosser  Siindh» 
tigfieit  und  Straffälligkeit.  Grosse  Unru!« 
Ings^iches  Wesen,  beständiges  Umhergeta 
i5Dr\wfihrcndes  Sprechen,  auch  wenn  Nienwai 
zubfirte,  und  Unfähigkeit  sich  mit  irgeud  el- 
wa§  eine  Zeitlang  hintereinander  zu  be- 
schäftigen bezeichneten  seinen  Zustand.  Er 
hör^  nicht  auf,  sich  selbst  anzuklagen  id 
torwnrfe  gegen  sich  selbst  ausziistof«! 
Wd  bat,  man  mögte  ihn  ins  Gefängniss  fSi- 
WÄ)  ihn  binden.  Auch  behauptete  er,  an  ei- 
ner afisteckenden  Krankheit  zu  leiden  mhI 
schon  alle  ihn  umgebende  Personen  ane^ 
steckt  zu  haben.  Er  machte  sich  Vor»firfe, 
denErqiahnuflgen  seiner  Freunde  nicht  Folgt 
geleistet  und  so  sich  nod  Andere  ins  Ver- 
derben gestürzt  zu  haben.  Damm  mfisse  « 
nun  Strafe  leiden.  Diese  Vorstellungen  be- 
schäftigten ihn  unaufhörlich  und  nur  imatt  ( 
ifd  W'A^  Zeit  gelang  es,  seine  Anlast' 
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samkeit  auf  andere  Gegenstände  "zu  richten. 
, Anch  weigerte  er  sieh  zu  essen ,  weil  er  es 
nicht  verdiene,  liess  sich  aber  gewöhnlich 
durch  Zureden,  bewegen,  Nahrung  zu  sich 
zu  nehmen,  oder  ass,  wenoi,  man  ihn  nicht 
zu  beachten  schien;  zuweilen  war  es  aber 
auch  nöthig  Zwang  anzuwenden,  um  ihm 
Nahrung  beizubringen.  Auf  sein  Aeusseres 
achtete  er  gar  nicht,  vernachlässigte  sowohl 
seine  Kleidung  als  die  Reinlichkeit  seines 
Körpers.  Des  Nachts  verhielt  er  sich  ge- 
wöhnlich ruhig,  versuchte  selten  aus  deia 
Bette  aufzustehen  und  schlief  meistens  Stun* 
denlang  hintereinander.  Sobald  'er  aber  des 
Morgens  aufgestanden  war,  fing  er  seine 
wahnsinnigen  Reden  an.  Weder  ruhige 
Vorstellungen  und  theiinehmendes  ^Zureden, 
noch  Schelten  und  Drohen  und  Strafen,  wenn 
er  nicht  folgsam  sein  würde,  machte  Eindruck 
auf  ihn,  er  fuhr  unaufhörlich  in  seinen  seliMit 
anklagenden  Reden  fort,  und  nahm  von  nichts, 
was  um  ibn  her  vorging,  Notiz.  Sein  Aus« 
sehen  war  bleich  und  abgemagert,  schon  Ini 
der  Aufnahme  in  die  Anstalt,  sein  Blick  an- 
stfit,  umherschweifend  und  matt,  die  Haut 
trocken,  der  Stuhlgang  träge. 

Dieser  Zustand  erreichte  allmShIig  einen 
immer  hohem  Grad.  Angst  und  Unruhe  des 
Patienten  nahmen  zu,  seine  Vorwurfe  und 
Anklagen  gegen  sich  wurden  immer  heftiger, 
die  schrecklichsten  Vorstellungen  der  ewigen 
Verdammniss  quälten  ihn  unaufhörlich.  Er 
schrieb  an  seine  Eltern:  »Ich  biui  Eurer  «n«- 
'wfirdig,  eine  Schande  für  die  ganze  Welt; 
ich  überlasse  mich  so  hirnlosen  Gespinnsts« 
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und  benehme  mich  so  mörderisch,  dass  lom 
Gewissen  keine  Ruhe  hat;  ich  werde  » 
gnädig  und  grossmüthig  behandelt  und  bii 
so  unfolgsam  und  angehorsam  und  gegen  je- 
den Einzelnen  ein  Sünder,  denn  niema^  \¥iir 
den  so  viel  Grausamkeiten  yirohl  geübt  Der 
niedrigste  Mörder  ist  mehr,  denn  ich.  Wt 
kann  ich  mich  rechtfertigen,  da  ich  imDff 
mehr  Verbrechen  begehe.  Ich  bin  entsed- 
lich  und  teuflisch,  jeder  Schritt  ein  yerb^ 
chen;  ich  habe  gestohlen,  gelogen,  gemordR 
und  bin  so  trotzig  u.  s.  w.« 

Der  Kranke  versank  dabei  immer  nek 
in  Selbstvergessenheit ;  Hess  Urin  und  StjA 
gang  wo  er  ging  und  stand ,   bei  Tage  n 
bei  Nacht,  suchte  beständig  die  Kleider  » 
zuwerfen  und  wollte  nackt  in's  Freie  gehi 
obgleich   eine   bedeutende  Kalte   wrar.    b 
Nahrung  beizubringen  wurde   immer  scll«^ 
rer  und  musste  immer  mit  Zwang  gesck^| 
hen.    Am  unruhigsten  war   er  des  Mor^i 
und  Vormittags ;  Nachmittags  wurde  er  ao- 
stens  stiller  und  schien  sehr  abgespannt,  iß 
Nachts  verhielt  er  sich  auch   gewöhnlich  it- 
hig,  und  schlief  mehrere  Stunden.  So  daaerie  ( 
die  Krankheit  ununterbrochen  fort.    Von  der 
Mitte  Februar  an  sprach  Patient  aber  weni- 
ger laut  und  heftig  und  zeigte  weniger  Wi- 
derstreben gegen  die  ärztlicheii  Anordnongci:  . 
seine  Reden  wurden  dann  abgebrochen  vd  [' 
unverständlicher,  bezogen  sich  aberbestiD*! 
dig  auf  seine  fixen  Wahnvorstellungen;  oft  * 
war  es  mehr  ein  Murmeln,  indem  nur  du* 
zelne  Worte  zu  verstehen   waren.     In  (te  ' 
letzten  Woche  des  Februar  stellte  er  ack 
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wie  todt^  äusserte  auch  selbst,  er  wäre  todt, 
und  Hess  Alles  mit  sich  geschehen,  indem  er 
die  Augen  geschlossen  hielt,  sich  nicht  be- 
wegte, nichts  sprach  und  den  Mund  durch- 
aus nicht  öffnen  wollte,  wenn  ihm  die  Nah- 
rung gereicht  werden  sollte.  Yeninreinrgung 
durch  Urin  und  Koth  fand  beständig  statt 
Seine  Abmagerung  hatte  immer  mehr  zuge- 
nommen. Er  musste  nun  beständig  im  Bette 
bleiben,  wo  er  still  und  fast  unbeweglich 
Uegen  blieb. 

Den  28.  Februar  zeigte  sein  Puls,  der 
bis  dahin  klein,  schwach  und  langsam  war, 
mehr  Frequenz,  die  Haut,  namentlich  am 
Kopfe,  mehr  Wärme,  das  Athemholen  einige 
Beschleunigung.  Den  ersten  März  war  sein 
2tnstand  deutlich  fieberhaft  mit  beschleunig- 
tem und  vollem  Pulse,  die  Respiration  eben- 
ialls  beschleunigt  Der  Kranke  lag  bestän- 
dig mit  geschlossenen  Augen,  unbeweglich, 
und  ohne  auf  die  an  ihn  gerichteten  Fragen 
%n  antworten,  still  auf  der  linken  Seite. 
Der  Mund  musste  ihm  geöffnet  werden,  nm 
Oetränk  und  flüssige  Nahrung  einzuflössen, 
die  er  dann  durch  Zuhalten  der  Nase  zu  ver- 
schlucken genöthigt  wurde.  So  vergingen 
auch  die  beiden  folgenden  Tage;  der  Pols 
warde  noch  voller  und  beschleunigter*,  Mie 
Respiration  entsprechend,  in  der  Nacht  vom 
ssweiten  zum  dritten  März  hustete  Patient 
einige  Male  leicht  auf.  Am  vierten  März 
Morgens  nahm  er  das  Getränk  gutwilliger, 
schlug  auch  die  Augen  wieder  auf,  wurde 
um  neun  Uhr  unruhiger,  athmete  mühsamer 
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und  starb  bald  nach  zehn  Uhr,  ohne  du 
andere  Zufälle  hinzugetreten  ^ären. 

Die  Section  wurde  fünf  und  zwaniii 
Stunden  nach  erfolgtem  Tode  gemacht  - 
Die  Leiche  war  sehr  abgemagert  und  zeigt 
noch  wenig  Spuren  eingetretener  Verwesoif 

Kopf  höhle.  Das  Schfidelgewölbe  wi 
von  sehr  verschiedener  Dicke,  an  einiea 
Stellen  auffallend  dünn,  an  anderen  zieiukt 
dick.  Die  Vertiefungen  und  Hervorra^un^ 
waren  sehr  ausgeprägt,  eben  so  adch  n* 
Schädelgrunde.  Die  Gefässe  der  harten  HM 
haut  und  die  Sinus  sehr  mit  Blut  angett 
so  wie  das  ganze  Gehirn  sehr  blatitif 
Zwischen  der  Dura  mater  und  Arachnoil 
waren  etwa  zwei  Unzen  Flüssigkeit,  I 
Hirnsubstanz  weicher  als  gewöhnlich,  aitfff 
dem  nichts  Abnormes  im  grossen  und  kkitf 
Gehirn  zu  bemerken. 


Brusthöhle.  Im  linken  Pleurasack  z^ 
bis  drei  Unzen  blutiges  Serum,  die  Pleui 
costarum,  diaphragcnatis  und  das  Pericardia 
geröthet  und  mit  einer  weichen  Pseudame» 
bran  überzogen,  welche  stellen  weis  den» 
tern  Lungenlappen  mit  der  Pleura  verbiii 
Der  ganze  untere  Lappen  dieser  Lunge  M 
hepatisirt,  im  Uebergang  zur  Eiteroo;;  b" 
griffen,  der  obere  Lappen,  nur  wo  er  an  da* 
untern  grenzt,  an  diesem  Zustande  Tkdj 
nehmend,  im  Uebrigen  in  seiner  Stmtf 
gesund. 

Im  rechten  Pleurasack  v^eniges  blotigcs 


\ 
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»rum,  der  untere  Lun^enlappen  stellenweis 
ch  hepatisirt,  sonst  diese  Lunge  gesund. 

Im  Herzbeutel  etwa  vier  Unzen  Serum^ 
8  Herz  verhältnissmässig  klein,  die  Wan- 
ngen  der  beiden  Ventrikel  dick,  sonst  nichts 
^Qormes. 

Bauchhöhle.  An  sämmtlieben  Organen 
^aer  Höfale  war  nichts  Krankhaftes  zu  be- 
Tken. 

Auch  diese  Section  giebt  eine  Bestäti- 
ng  dessen,  was  ich  oben  angedeutet  habe. 
e  bestimmte  Erkenntniss  der  nier  allerdings 
rmutheten  Pleuropneumonie  war,  bei  so 
pringen  objectiven  Erscheinungen  und  bei 
lem  Geisteskranken,  dessen  8ensorium  so 
rch  und  durch  alienirt  war,  kaum  möglich. 
ir  beschleunigte  volle  Puls,  die  bescnleu- 
1^  Respiration,  waren  die  einzigen  Sym« 
ime,  welche  hier  den  verborgenen  Feind 
igermassen  verriethen. 

.  Ein  seit  fünf  Jahren  geisteskranker,  in 
a  letzten  Jahren  vollkommen  blödsinniger 
inn  von  ein  und  vierzig  Jahren,  mit  einer 
rmlich  deutlich  ausgeprägten  Architectnra 
thisica  hatte  bereits  seit  Jahr  und  Ta^  an 
isten,  beschleunigtem  Athem,  intercurnren« 
n  Fieberaufregungen ,  Diarrhoe  •  Neigung 
d  Oedema  pedum  gelittep,  sich  aber  bei 
osser  Pflege,  angemessener  Diät  und  eini-* 
tn  wenigen  Arzneimitteln  doch,  stets  so 
dlich  befunden,  dass  eigentliche  Lebens- 
)t$ihr  bisher  niemals  eingetreten  war  und 
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1  Octobcr  um  zehn  Uhr  Yormittags  starb 
r  Kranke  nach  einer  schweren  Agonie. 

'  Bei  der  nach  vier  und  zwanzig  Stunden 
temammenen  Obductiou  fand  man  die  Leiche 
ch  ziemlich  wohlgenährt,  aber  doch  von 
ßlker,  schlaffer  Musculatur. 

Der  Schädel  War  dUe,  aber  sehr  porös 
id  daher  auffallend  leicht.  Die  Basis  cranii 
igte  sich  vollkommen  symmetrisch,  überall 
att,  ohne  wahrnehmbare  Knochenspitzen. 
ie  Dura  mater,  fast  geröthet,  auf  dem  Sinus 
iigitudinalis ,  vom  Scheitel  ab  nach  hinten 
"osse,  ungleichmässi^  gesägte  Knochen- 
Scfce  enthaltend,  nach  der  Mitte  zu  eines 
m  zwei  und  einem  halben  Zoll  Länge,  nach 
nten  zu  ein  fast  eben  so  grosses  etwa  einen 
ilben  Zoll  breites.  Das  Gehirn  ziemlich 
9t,  sehr  blutreich,  bot  aber  sonst  nichts 
rankhaftes  dar.  Es  war  reich  an  Medul- 
rsubstanz.  Auch  die  Ncrvenwurzeln  Hessen 
jne  auffallende  Abnormität  entdecken.  Die 
landula  pituitaria  war  gross  und  fest.  Die 
rusthöhle  war  durch  die  Unterleibsorgane, 
sonders  nach  rechts  durch  die  Leber,  sehr 
engt.  Die  Lungen  zeigten  sich  dulrch  und 
irch  so  angewachsen,  dass  ihre  Lösung  ganz 
igewöhnliche  Schwierigkeiten  machte.  Beide 
mgen  boten  die  verschiedensten  Grade  der 
itzündung,  vom  Engouement  bis  zur  He- 
tisation  dar,  die  zumal  nach  unten  zu  auf 
iden  Seiten  bedeutende  Fortschritte  ge- 
siebt hatte.  Ausserdem  fanden  wir  in  bei- 
m  Lungen,  zumal  in  den  Spitzen^  rohe  und 
^reiftere  Tuberkeln   so   wie  kleinere   und 
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Bch  ein  Anfall  von  Manie  ein,  der  in  der 
«1  mit  tobsächttgen  Aufregungen  begann, 
Shiich  aber  in  eine  melancholische  Ver-- 
enung  überging  und  bisweilen  an  Blöd- 
grenzte.   Die  Becidive  waren  an  keine 
mmte  Jahreszeit  und  eben  so  wenig  an 
bestimmte  Dauer  gebunden.  Doch  pflegte 
*  jspätere  Anfall  etwas  länger  anzuhalten 
ler  vorangegangene,  Anfangs  sechs  Wo-* 
9  dann  acht  Wochen,  n.  s.  w. 

^Is  ich  die  Kranke  im  April  1837  zuerst 
;eilr  lernte,  hatte  der  letzte  Anfall  bereits 
Jlonate  bestanden  und  dauerte  noch  im- 
anter  der  Form  eines  mit  tobsüchtigen 
jegungcn  verbundenen  Wahnsinns  fort 
Regeln  fehlten  schon  seit  mehreren  Jah- 

ganz  und  ein  torpider  Zustand  des  Darm- 
i  war  bereits  ganz  habituell  geworden. 
ftn  Ende  des  Herbstes  1838  war  Patien-^ 
leren  geistiges  Befinden  bis  dahin  zwi- 
^  Mama  und  Melancholia  zum  Oeftem 
^chselt  hatte,  in  so  weit  gebessert,  dass 
CS  wagen  durfte,  sie  aus  der  Heilanstalt 
ntlassen  und  der  Obhut  einer  verstän- 
«i  Familie  anzuvertrauen.  Es  dauerte 
imen  kaum  drei  Monate,  als  sich  aufs 
die  Prodromein  eines  Becidivs  bemerk- 
cmachten  und  auch  gar  bald  so  tobsdch- 
Aufregungen  eintraten,  dass  ihre  Wie-* 
:tfnahme  in  die  Heilanstalt  unerl£sslich 
L  Zwar  ward  die  Kranke  in  wenigen 
hen  wieder  ruhiger  und  folgsamer,  aber 
*^at  nun  ein  hoher  Grad  von  Torpidität 
so  dass  sie  zu  allen  körperlichen 
Q^eistigen  Verrichtungen  mechanisch  fort- 
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geschoben  werden  musste.  Ihr  Äppeiii 
bis  dahin  sehr  rege  gewesen  war,  nah 
ab,  sie  wurde  auffallend  magerer  ondl 
loser,  der  Unterleib  fühlte  sich  immer 
und  härter  an,  dasOedema  pednm  nah 
mer  mehr  zn,  und  es  fanden  sich  e 
die  unverkennbaren  Symptome  von  i 
ein.  Die  Kranke  fing  an,  lebhaft  za  fi 
zeigte  sich  dabei  in  jeder  Beziehooe 
eigensinnig  und  unfolgsam  und  ersd 
dadurch  die  Behandlung  gar  sehr. 

Nachdem  sie  nur  kurze  Zeit  bettU 
gewesen  war,  erfolgte  der  Tod  ganz 

Die  Leiche  war  in  hohem  Grade 
magert,  verbreitete  schon  nach  fünfzehn 
den  (es  war  an  dem  Tage  wo  sie  starb 
heiss,)  einen  starken  Geruch  und  es  m 
sich  bereits  Todtenflecke  am  Unterleibe, 
halb  die  Section  früher  als  gewöhnlick, 
noch  vor  Ablauf  von  vier  und  zwanzig  i 
den  vorgenommen  ward. 

Bei  Eröffnung  der  Bauchhökk 
sen  etwa  fünf  Quart  einer  serösen  W 
keit  aus  allen  Gegenden  des  Unterleibes 
vor.  Die  Leber  nahpi  die  ganze  obere  Bi 
gegend  ein,  ragte  bis  zur  Nabelgegendi 
zeigte  sich  schon  von  aussen  sehr  hod 
und  uneben,  stellenweise  weissgespra 
als  ob  Eiter  unter  der  Oberfläche  läe& 
Gewicht  betrug  sechs  Pfund  acht  ondf 
zi£  Loth.  Der  rechte  Leberlappen,  der 
nahe  vier  Fünftel  der  ganzen  Leber  be 
war  durch  und   durch   degenerirt,  ib 
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liehe,  stellenweise  fast  speckarti^  ausse- 
3e  Masse  verwandelt,  so  dass  jede  belie- 
9  Schnittfläche  mehrere  weisse,  rundliche^ 
liehe  Segmente  darbot,  auf  denen  nur 
2i  ein  bis  ein  und  eine  halbe  Linien  derOber-* 
me  noch   gesunde  Lebersubstanz  darboten 

von  denen  die  einzelnen  runden  Stellen 

:h  schmale  Streifen   brauner,  noch  ziem- 

normaler  Lebersubstanz  von  einander  ge- 

eden  v/aren  und  sich,  wurstartig  darstell-^ 

Jene  einzelne  Streifen  abgerechnet,  war 

dem  ganzen  rechten  Leberlappen  auch 
^  eine  einzige  gesunde  Stelle  aufzufinden. 

linke  Leberlappcn  bot  in  seiner  obem 
"ie  dieselbe  Entartung  dar  und  nur  die 
jre  Hälfte  war  noch  verschont  geblieben, 
dem  rechten  Leberlappen*  adhärirten  über- 
si  noch,  nach  der  concaven  Fläche  zu, 
ge  abscessartige  Geschwülste  von  der- 
en Beschaffenheit  Die  Gallenblase  war 
3,  schlaff  und  enthielt  wenig  safranfar- 
»  Galle,  aber  keine  Gallensteine.  Die 
K  war  bleifarben,  klein,  welk,  sehr  blut- 
Auch  die  Nieren  waren  bleich,  blutleer, 
**  normal,  eben  so  der  Uterus  und  das 
«lum.    Der  Magen  war  ebenfalls  gesond 

enthielt  nur  einige  Speisereste. 

In  der  Brusthöhle  war  keine  Äbnormi- 

aufzufinden.    Die  Lungen  waren  durch-* 

^nds  vollkommen  gesund,  das  Herz  ohne 

lioöcherungeu,  aber  klein,  welk,  sehrblut« 


Die  Kopfhöhle  musste  uneröfflaet  bleiben. 

«  Bd.  XCIY.  St.  6.  3 
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AeusserUch  bot  der  SehSdd  nichts  1 
kenswerthes  dar. 

Am  interessantesten  bei  dieser 
erschien  mir  der  Umstand,  dass  eine 
deutende  Degeneration  der  Leber,  mit 
gewöhnlicher  Yergrössemng'  und  Verl 
und  dadurch  unvermeidlichem  Druck  i 
Magen  und  andre  Baucheingeweide  h 
konnte,  ohne  sich  jemals  durch  id 
Zufälle,  durch  Yomitos  chronicus,  den 
tige  Koliken,  durch  auffallende  A» 
in  der  Qualität  des  Urins  and  der  1 
alvi,  die  ich  häufig  zu  beobachten  G< 
heit  fand,  im  Geringsten  bemerkbar 
chen.  Nur  in  den  letzten  zwei  bis  di 
chen  ihres  Lebens  klagte  Patientin  1 
wieder  über  Magendrüclen,  überLeik 
zen,  über  gänzlichen  Appetitmangel, 
sie  sich  jedoch  nur  selten  erbrach,  uo( 
man  nicht  die  so  bedeutend  aufgeC 
Leber  deutlich  durchgefühlt  hätte,  so 
man  aus  den  vorherrschenden  Kran 
Symptomen  dieselbe  gewiss  nicht  t 
haben. 


II. 

Bemerkungen  über  die  Be- 
andlungvenerischerHaut- 
nsschl^e,  nebst  einigen 
Krankengeschichten. 

Von 

Dr.  Benuewitz  iu  Berlin. 


Die  venerischen  Haatausschlfige  sind  im 
trgleiche  zu  den  übrigen  derartigen  Krank-» 
Ltsformen  im  Ganzen  nicht  so  häufig.  Sie 
nmen  gewöhnlich  nut  bei  gänzlicher  Yer» 
chlässigung  und  oberflächlicher  Behandlong 
3  primären  Leidens,  oder  bei  entschiedener 
eartigkeit  des  Ansteckungsstoffes  zum  Vor* 
lein.  Im  letztern  Falle  tritt  der  Ausschlag 
ist  als  Begleiter  der  primären  Lues  auf 
d  lässt  hinsichtlich  seiner  Natur  keinen 
veifel  übrig.  Wo  dies  aber  nicht  der  Fall, 
r-  Ausschlag  vielmehr  als  Folgeübel  Wo- 
3n,  Monate,  Jahre  nachher,  wenn  die  pru- 
.re  Lues  verschwunden  ist,  erscheint,  da 
die  Erkennung  der  venerischen  Natar 

3* 
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Vieles  schwieriger.  Denn  weniger  ab 
anderen  Formen  der  secundären  Loes  I 
man  hier  aus  der  Gestalt  und  dem  am 
Charakter  auf  die  Natur  des  Aussei 
schliessen.  Ihm  ist  kein  besonderes  and 
schliessendes  Kennzeichen  eigen,  wodurd 
dessen  Ursprung  hingewiesen  würde,  jt 
giebt  vielleicht  keine  Gattung  von  Haut 
schlagen,  mit  denen  die  venerischen  nicU 
weilen  Aehnlichkeit  hätten,  was  oftmals! 
zum  Irrthum  Veranlassung  gab.  (Dieser 
thum  wird  manchmal  verzemlich,  weil  i 
falsche  Schaam  oder  Unbekanntschaft  mit 
Uebel^  das  Eingeständniss  einer  fräherei 
steckung  geleugnet  und  die  Schwierigkci 
Diagnose  erhöht  wird). 

Oefters  jedoch  sind  Farbe,  Ort  ooJ 
der  Ausbreitung  dergestalt,  dass  sie  ak 
Unterscheidungszeichen    zwischen   den 
wohnlichen  und  den  venerischen  AosschH 
angesehn    werden   können ;    allein  sie  i 
nor  als  zufällige  Eigenschaften  zu  bein 
ten,    die   erst    durcn    Beräcksichtigaor 
anamnestischen  Verhältnisse  Werth  noi 
deutung   erhalten.     Ueberall   wo   daher 
Hautausschlag  hinsichtlich  seiner  Nator 
Charakter  Zweifel    erweckt,    erwäge 
sorgfältig  den  vorangegangenen  Zustand 
Art  und  Form  der  primären  Lues,  die  U 
der  Zeit,  die  darauf  verflossen  ist,  so  ^ 
Mittel,    die    dagegen  angewendet   ^ 
Erst  aus  Betrachtung  aller   dieser  Vmst 
wird  die  Natur  des  Ausschlags  her^org 
und  die  Behandlung  darauf  eingeleitet 
den  können. 
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Diese  letztere,  die  Behandlung,  ist  aber 
beeilen  nicht  minder  schwierig  als  die 
^nose.  Die  in  nenrer  Zeit  beliebte  anti*. 
>gistische  Behandlang  der  Syphilis  findet 
*  gewissermassen  die  Bank,  an  welcher 
^  Macht  zerschellt.  Wie  nätzlich  daher 
h  diese  Methode  in  den  primSren  Formen 

Lues  ist,  weil  bei  dem  oft  so  unzeitigen 

unzweckmässigen  Gebrauche  des  Queck- 
ers viel  Schaden  gestiftet  worden,  so  hat 
^  jedoch  hier  wenig  von  ihr  zu  erwarten. 
^Entziehung  der  Nahrungsmittel  ist  zwar  ein 
üwendiges  Requisit  und  Hauptunterstüt^ 
^smittel  bei  der  Behandlung  der  Lues, 
so  fem  es  hier  darai^f  ankommt,  den  Kör- 

zu  schwächen  und  sein  Cohäsionsver- 
:iiiss  umzuändern,  da  nach  CalderinV«*) 
^abe  das  Blut  aller  Venerischen  stets  mit 
^r  starken  Entzündungshaut  bedeckt  ist); 
h  vermag  sie  es  für  sich  allein  noch  nicht, 
;cn  Zweck  zu  erreichen  und  die  dyskrati- 
^n  Säftemischungsveränderungen  ausza- 
chen.    Hierzu  bedarf  es,  wenigstens  bei 

in  Rede  stehenden  Formen  der  Lues 
;  allemal  des  Quecksilbers.  Ob  andere  in 
rer  Zeit  angepriesene  Mittel,  wie  Jod, 
in  u.  s.  w.  auch  hier  dem  Quecksilber  ah 
ksame  Surrogate  substituirt  werden  k8n<* 
1,  muss  ich  dahin  gestellt  sein  lassen;  die 
Eiigen  Versuche,  die  ich  damit  anzustellen 
legenheit  hatte,  lassen  mich  wenigstens 
lt  stark  daran  zweifeln.    (Erst  in  diesem 


*)  CMerim^   prospetio  clinieo  sopra  le  mor 
tie  Tenerie  etc.  Milano  1835. 
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Sommer  habe  ich  einen,  an  venerischem  ii 
schlage  leidenden,  Kranken  das  beliebte  W 
deff^er- Jod -Wasser,  zu  sechs  Bechern  (i 
lieh,  drei  Wochen  lang  trinken  lassen,  A 
aber  auch  nur  den  mindesten  Erfolg  du 
zu  sehen.  Eben  so  wenig  Notzen  sahi 
%'on  der  Anwendung  des  Kali  hydroioi  I 
der  in  Rede  stehenden  fiLrankheit;  dagef 
leistete  es  mir  in  anderen  Fällen  von  d 
stitutioneller  inveterirter  Syphilis,  naiseii 
bei  Nodi,  Tophi  und  Exostosis  mitonter ' 
erwünschtesten  Dienste.) 

Das  Quecksilber  hat  zwar  jetzt  seii 
Ruf  als  Specificum  antisyphilitic  veriii 
nichtsdestoweniger  aber  wird  es  gnA^ 
diesen  Formen  der  Lues,  den  Hautamsit 
gen,  das  souveränste  Mittel  bleiben,  b 
wenn  man  es  in  neurer  Zeit  hat  psi 
verbannen  wollen,  so  ist  man  darin  Tid! 
weit  gegangen ,  grade  so ,  wie  man  es  i 
her  zu  allgemein  und  ohne  RäcksicU 
allen  Formen  der  Syphilis  empfohlen  I 
Man  ist  aber  noch  nicht  berechtigt,  ^eil 
Mittel  ohne  gehörige  rndication  und  Tan 
angewendet,  nachtheilig  wirkt,  es  dd 
gänzlich  zu  verbannen.  Dies  findet  i 
oder  weniger  bei  jedem  Mittel  Statt 
Grund  des  glücklichen  Erfolges  einer  f 
Kur  beruht  hauptsächlich  in  dem  diätetist 
Verhalten,  im  weitesten  Sinne  des  Wa 
Ohne  zweckmässige  Diät  wird  die  Kur* « 
bei  der  untadelhaftesten  Behandlung  hi 
stens  nur  ausnahmsweise  gelingen  (ve 
meinen  Aufsatz  im  Hu/elatuPs  Joam.  Bd 
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t.  7.    1837  Beobaehtungen  über  die  Ent- 
ehangskur.) 

Nach  meinem  Dafärfaalten  ist  daher  das 
necksilber,  doch  mit  steter  BerficksichtigiiDg 
»  diätetischen  Regimen  angewendet^  bei 
)r  Behandlung  der  secundären  Lues»  namamt- 
A  bei  den  Hautausschlägen,  eben  so  un- 
itbehrlich  und  wirksam,  als  die  China  bei 
''echselfiebern.  Es  bewirkt  die  Aosschei- 
ing  der  pathischen  Stoffe  allezeit,  und  wird 
:lbst  von  den  Nichtmerkurialisten  für  diese 
orm  der  Lues  zugelassen  und  empfohlen^ 
enü  Salze  und  Diät  allein  nicht  zum  Zwecke 
hren.  Doch  ist  es  keineswegs  gleichgültig, 
elches  Präparat  man  in  Anwendung  zieht, 
ie  Beschaffenheit  und  Dauer  des  Ausschlag«, 
ie  die  Empfänglichkeit,  das  Alter  und  die 
Institution  des  Kranken  müssen  hier  den 
rst  bei  der  Auswahl  seiner  Mittel  leiten. 

Im  Allgemeinen  nun  nehmen  wir  drei 
randformen  an,  unter  denen  die  venerischen 
ijsschläge  vorkommen:  Fladen,  Papeln,  Pu- 
ßln.  Bei  der  pustulösen  Form  oder  den 
autgeschwüren ,  wenn  sie  noch  nicht  sa 
Qge  bestehen,  nicht  allzusehr  in  die  Tiefe 
id  Breite  dringen,  oder  wo  sie  in  einem 
rophulösen  Subjecte  erscheinen,  bewährte 
ch  mir  in  der  Erfahrung  das  Calomel,  per 
)  oder  in  Form  der  Plummerschen  Pulver 
ßgeben,  am  heilkräftigsten.  Unter  entge- 
engeseteten  Verhältnissen  dagegen,  so  wie 
n  den  andern  beiden  Formen,  den  Fladen 
id  i^apeln,  fand  ich  die  wirksamsteri  Ge-* 
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rdient  der  rothe  Praecipitat,  nach  Berges 
^thode,  den  Vorzug.  .  Ich  habe  ihn  oft  mit 
m  besten  Erfolg  gegeben,  wenn  der  Kranke 
*  andere  Quecksilberpräparate  wenig  oder 
r  keine  Empffinglichkeit  hatte,  und  die 
ilztränke  und  das  Decoctum  Zittmanni  den 
sschlag  wohl  zu  sistirei^,  aber  nicht  sa 
Jen  vermochten ;  zumal  bei  fi:ros8er  Schwüche 
1  Abmagerung,  in  so  ^rn  er  auch  bei 
lirhafter  Difit  wirksam  ist. 

Ausser  der  Diät  erfordert  aber  auch  die 
Biosphäre  eine  Hauptrücksicht,  sowohl  bei 
r  Kur  der  Lues  im  Allgemeinen,  als  aach 
»besondere  bei  den  Hautausschlägen.  Von 
r  Diät  habe  ich  bereits  oben  gesprochen 
d  bemerkt,  dass  sie  in  jeder  Beziehung 
eng,  und  wo  es  die  individuellen  Verhält* 
ise  gestatten,  durchaus  so  viel  als  möglich 
arsam  und  wenig  nährend  sein  müsse, 
nsichtlich  der  Atmosphäre,  welche  den 
'anken  umgiebt,  wird  es  erforderlich,  dass 
^e  stets  warm  und  rein,  und  von  einer 
^mperatur  von  wenigstens  achtzehn  bis 
/Htmz  GradReaum.  sei.  Der  Kranke  moss 
;h  daher  stets  warm  ankleiden,  und  sein 
mmer  gar  nicht  oder  nur  bei  warmer  und 
)ckner  Luft  verlassen.  Die  Nichtachtong 
raer  Cautel  ist  oft  an  dem  Misslingen  der 
IT  allein  Schuld,  und  ich  habe  gesehen, 
ie  durch  eine  leichte  Erkältung,  Colik  oder 
arrhoe,  die  schönsten  Hoffnungen,  zu  denen 
B  eingeleitete  Kur  berechtigte,  vereitelt 
drden.  Ueberhaupt  kommen  Verstösse  ee- 
;n  diese  Hauptregel  so  häufig  vor,  dass 
in  davon  zum  Theil  die  ungünstigen  Be- 
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Öffentlichkeit  hiermit  zu  überleben.  Viel- 
ieht  dass  sie  Manchen  vor  finnlichem  Irr- 
mne  bewahren  und  ihn  lehren  werden,  an 
«n  Gelingen  der  Heilung  nicht  za  frähzei- 
^  zu  verzweifeln. 

A.  Ein  junger  Oekonom,  sechs  und 
vanzig  Jahre  alt,  bekam  nach  einem  unrei- 
)n  Beischlafe  zwei  Geschwüre  auf  der  Ei- 
tel. Sein  damaliger  Arzt  verordnete  ihm 
igegen  innerlieh  den  Sublimat  in  Pillen, 
ich,  Dzondfs  Vorschrift,  und  nachdem  Pa* 
)nt  zwölf  Gran  genommen,  waren  die  Gre- 
ihwäre  vernarbt.  Aber  nach  vier  Wochen 
Ideten  sich  auf  den  vernarbten  Stellen  kleine 
[^horfe,  die,  von  neuem  sich  regenerirend, 
i  Patienten  bald  den  Verdacht  einer  nnvott- 
immenen  Heilung  erweckten  und  ihn  den 
ntschluss  fassen  liessen,  auf  eigenen  Kopf, 
ine  Rath  des  Arztes  noch  eine  Schachtel 
ill  von  denselben  Pillen  zu  gebrauchen, 
ach  Verbrauch  derselben  war  auch  jede 
eitere  Krankheitserscheinung  verschwun- 
sn.  —  Ungefähr  drei  Jahre  darauf  wurde 
atient  abermals  ^angesteckt  und  bekam  in 
olge  dessen  zwei  Schanker -Bläschen  an 
3r  Vorhaut.  Er  wandte  sich  sogleich  wie- 
3r  an  einen  Arzt,  und  dieser  ätzte  die  bei- 
sn  Bläschen  mit  Höllenstein.  Der  Erfolg 
ieser  Operation  aber  war  nicht  ganz  gfiti- 
;ig;  denn  nach  Ablösung  des  Brandscnor- 
»9  zeigte  sich  darunter  noch  eine  kleine 
reschwürsfläche.  Die  Wiederholung  der  Ope- 
ition  ergab  auch  kein  günstigeres  Resultat, 
atient  blieb  daher  aus  der  Behandrung  fort, 
ich  darauf  beschränkend,  wöchentlich  selbst 
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erschlimmerung  änderte  Patient  daher  mit 
inem  Arzte,  sich  einem  andern  anver- 
luend,  welcher,  genaner  in  die  anamneti- 
hen  Verhältnisse  eingehend,  glaubte,  die 
rankheit  aus  einer  m'ercuriellen  Dyskrasie 
rleiten,  und  die  Indication  seiner  Behand- 
dg  hierauf  basiren  zu  müssen.  Dieser 
isicht  zufolge  wurden  nun  neutralsalzhal- 
^e  Solutionen,  Abkochungen  von  Sassapa- 
la  etc.  verordnet. 

Doch  auch  diese  Medication,  der  wahren 
itor  des  Uebels  nicht  gemäss,  vermochte 
01  Fortschritt  desselben  nicht  Einhalt  zu 
in.  Das  Fieber,  die  Schmerzen,  die  schlaf« 
len  Nächte,  der  Husten,  Alles  blieb  wie  es 
ir,  und  schwächte  den  Kranken  dergestalt, 
88  die  Erschöpfung  eine  beunruhigende 
^he  erreichte.  Jetzt  glaubte  der  HerrCol- 
^e  zur  Unterstützung  der  sinkenden  Le- 
nsgeister  sogar  den  Wein  erlauben  zu 
rfen,  ihn  zum  täglichen  Getränke  verord- 
nd.  Aber  grade  hierdurch  gewann  die 
-ankheit  neue  Nahrunfi^.  —  Nunmehr  auch 
3ser  erfolglosen  Behandlung  müde  und  ver- 
ireifelnd  an  seinem  Zustand,  kam  Patient 
eh  Berlin  und  in  meine  Behandlung.  Sein 
istand  war  ungefähr  folgender: 

Der  Stamm  und  die  Extremitäten  wa- 
n  theils  mit  einzelnen,  theils  mit  gruppweise 
ipaarten,  braunrothen,  etwas  über  der  Haut 
habenen ,  härtlich  anzufühlenden  Flecken, 
n  meist  runder  Form  und  der  Grösse  eines 
;chs  -  Pfennigstücks  bedeckt.  Besonders 
Etr  der  Rücken,  die  Stirn,  selbst  die  An- 
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3  wahrscheinlich  von  einer  Reizung  darch 
gleichzeitiges  Auftreten  des  Exanthems 
*  der  inneren  Schleimhaut  der  Luftwege, 
ggingen.    —   In    therapeutischer  Hinsicht 
.r  daher  die  Haupt-Indication  die:  Tilgung 
ü   Ausscheidung    des    venerischen   Giftes, 
r  Erfüllung  derselben  verordnete  ich  dem 
■inken^  unter  Beobachtung  strenger  Diät, 
he  uud  Reinlichkeit,  den  Sublimat  in  Pil- 
,  nach  DzondPs  Vorschrift,  mit  einem  tag- 
ten Decocte  aus  Sassaparilla. 

In  den  ersten  vierzehn  Tagen  änderte 
s  Behandlung  in  dem  Zustande  wenig; 
r  war  der  Husten  und  Auswurf  minder 
irk;  das  Fieber  und  die  Schmerzen  gerin- 
r.  —  Besseren  Erfolg  sah  man  nach  Ver- 
ti  von  anderen  vierzehn  Tagen.  Die  la- 
llten Erscheinungen  waren  verschwunden ; 
r  Husten,  das  Fieber  und  der  Auswurf 
aren  gänzlich  beseitigt;  die  Geschwüre  im 
klse  verheilt,  und  der  im  Urin  entstandene 
«bliebe  Bodensatz  gewann  in  jeder  Hin- 
lit  eine  kritische  Bedeutung.  Nur  die  Flecke 
uren  noch  unverändert;  sie  bedeckten  sich 
cderholentlich  mit  kleinen,  weissen  Blatt- 
en und  Schuppen,  und  schilferten  nach  ei- 
^r  Zeit  wieder  ab.  Die  Augenentzündunff 
d  die  Verhärtung  in  der  Vorhaut  nocn 
verändert.  Im  Ganzen  jedoch  war  die 
irkung  des  Mittels  erwünscht,  mich  be- 
shtigend,.  damit  fortzufahren.  Zur  Unter- 
itzung  der  Kur  und  Beförderung  derHaut- 
cretion ,  Hess  ich  zugleich  «inen  um  den 
dern  Tag  ein  warmes  Seifbad  nehmen.  — 
ich  Verbrauch  der  zweiten  Portion,  von 
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Unicr  diesen  Umständen  vertauschte  ich 
Seifbäder  mit  Bädern  aas  Unc.  ß,  Sabli- 
;,  und  fuhr  innerlich  mit  dem  Calomel, 
mds  and  Morgens  gr.  j.  fort;  zugleich 
^n  die  Augenentzündung  eine  schwache 
dimat- Auflösung,  mit  Extr.  op.  aq.  ver- 
neod.  —  Allein  trotz  der  strengen  und 
sequenteu  Durchführnng  dieser  Kur,  gCr 
^  die  Heilung  nicht;  denn  nachdem  Patient 
I  im  Ganzen  zwei  und  dreissig  gr.  Calo- 
.  und  acht  Bäder  (Unc.  iv.  Sublimat)  ge- 
imen,  bildeten  sich  bei  ihm  immer  noch 
le  Papeln  aus,  ja  eine  bisher  fast  un-* 
einbare  Verhärtung  am  linken  Schienbeine, 
rde  jetzt  grösser  ubd  schmerzhaft,  deut- 
.   als  Periostosis   sich  documentirend.   — 

war  jetzt  in  der  unangenehmen  iVoth- 
ndigkeit  abermals  mit  dem  Präparate  zu 
shseln.  Ich  setzte  meine  Hoffnung  auf 
i  rothen  Präcipitat  und  verordnete  ihn, 
h  Berga  Vorschrift,  mit  einem  Thee  aus: 
)C.  lignor.,  carex  aren.,  stip.  dulc.  u.  cort. 
serei. 

Der  Erfolg  war  überraschend.  Um  aber 
der  Erzählung  der  an  sich  schon  langen 
inkengeschichtc  den  Leser  nicht  allzu  sehr 
ermüden ,  will  ich  nur  anführen,  dass  bei 
t  Gran  schon  die  Rückbildnng  aller  Er- 
einungen  sichtbar  wurde,  und  nachdem 
Ganzen  acht  und  zwanzig  Gran  verbraucht 
•en,  die  Kur  für  beendet,  und  der  Kranke 
völlig  genesen  angesehen  werden  konnte. 

B.  Ein  junger,  kräftiger  Mann,  Gymna- 
tt,  von  neunzehn  Jahren,  bekam  auf  dem 

inu  Bd,  xciy.  St.  6.  4 
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les  Silbergroschens  nnd  darüber,  bedeckt, 
e  hatten  ein  unreines  Aassehen;  einen  dun- 
Irotheu,  kupferfarbenen,  genau  begrenzten 
>f;  dicke,  schwielichte  Ränder  und  einen 
eckartigen  Grund,  mit  weisslich  -  gelbem 
^cret.  Kurz,  alle  charakteristischen  Merk^ 
süe,  welche  ächten  syphilitischen  Geschwfi- 
D  eigenthümlich  sind,  waren  hier  in  dem 
rade  vorhanden,  dass  es  in  diagnostischer 
^Ziehung  der  Bestätigung  einer  vorange- 
tngenen  venerischen  Infection  Seitens  des 
ranken  ^ar  nicht  weiter  bedurfte.  Ich 
hlte  mich  vielmehr  berechtigt,  bei  der 
irigens  vollkommenen  Integrität  aller  an- 
irn  Organe,  die  Behandlung  sofort  der 
dr  zum  Grunde  liegenden  Ursache  gemäss 
izuleiten,  und  wählte  hierzu  den  Sublimat, 
%  das  sicherste  und  schnellste  Mittel,  um 
n  bereits  lange  andauernden,  stark  in  die 
efe  und  Breite  dringenden  Geschwüren 
t^gen  zu  wirken.  Mit  dem  Sublimat, 
cn  äHondVs  Vorschrift  gereicht,  verband 
i  zugleich  den  Gebrauch  von  Seifbädem 
d  einem  Thee  aus:  Spec.  lignor;  rad.  ca- 
Ab  aren. ;  stip.  dulcaman  u.  cort  nue«  jugland. 

Schon  nach  den  ersten  zwölf  Gran  Sa- 
mat  reinigten  sich  die  Geschwüre;  die 
Inder  fingen  an  zu  schmelzen  und  sich 
m  Grunde  anzuschliessen.  Nachdem  Pa- 
mt  endlich  die  vierte  Portion  (im  Ganzen 
bt  und  vierzig  Gran)  verbraucht  hatte,  wa- 
D  bereits  alle  Geschwüre  geheilt,  grosse, 
)fe  weisse  Narben  zurücklassend.  —  Brat 
tzt,  als  ich  Patient  zu  der  wohlgelungenen 
nr  gratulirte,  gestand  er  reumüthig  seine 

4* 
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itr.  sniphur.,  nach  Klügele  Vorschrift,  einen 
den  andern  Tag  gereicht,  bei  etrenrer, 
zloser  Diät,  gehöriger  Ruhe  und  Reinlich*- 
it.  Allein  der  gute  Erfolg  blieb  aus.  Nach 
srzehntfigigem  Gebrauche  waren  die  ge- 
nnten  Erscheinungen  nicht  nur  unverändert, 
idern  die  Excoriationen  bildeten  sich  zu 
sinen  Geschwüren  um,  den  ächten  veneri- 
len  immer  ähnlicher  werdend.  Ich  verord-* 
te  daher  Patienten  innerlich  Morgens  und 
ends  gr.  j.  Calomel .  nebst  allgemeinen 
ifbädern  und  einen  leichten  Salbehverband 
»  arg.  nitric.  und  ungt.  rosat.  Hierbei  ge- 
igten die  Geschwüre  nach  und  nach  zur 
silung;  doch  die  Resorbtion  der  Trippertn- 
rkel  erfolffte  dadurch  nicht.  Ua  diese  in- 
ssen  unscnmerzhaft  waren,  so  liess  ich  sie 
istweilen  unbeachtet,  ihre  Zertheilung  von 
r  Nachwirkung  des  Quecksilbers  erwartend! 

Aber  nach  vier  bis  sechs  Wochen  be- 
ndeten  noch  andere  Erscheinungen  das 
irhandensein  der  allgemeinen  Sypnilis  anl 
zweifelhafte  Weise,  nämlich  kleine,  ünre- 
Imässige,  meist  aber  runde,  braunrotbe, 
&i  bis  vier  Linien  breite  Flecke,  welche 
t  kleinen  schilfernden  Blättchen  besetzt,  in 
5nge  am  Rücken,  auf  den  Extremitäten 
d  dem  Gesichte  hervorbrachen.  Dieser- 
Ib,  und  wegen  des  deutlich  ausgesproche- 
n  Habitus  scroful.  verordnete  ich  nunmehr 
3  Plummerschen  Pulver.  Patient  hfitete 
bei  das  Zimmer,  beobachtete  eine  strenge 
ät,  Ruhe  und  Reinlichkeit,  und  nach  vier- 
hntägigem  Gebrauche  der  Pulver  waren 
B   Flecke  verschwunden«    Allein  an  eine 
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sht  überhobeD  sein.  Das  Exantiiem  brach 
ibald,  je  mehr  Patient  an  Kräften  zanahm, 
Bto  stärker  wieder  hervor.  Das  Gesicht 
d  die  Brust,  die  bisher  verschont  geblie* 
D,  wurden  Jetzt  auch  davon  befallen. 

Unter  diesen  Umständen  nahm  ich  aber^ 
ils  meine  Zuflacht  zu  dem  Quecksilber,  und 
^It  im  gegen wärtigjen  Falle  den  Sublimat 
-  das  geeignetste  Präparat,  um  die  krank- 
fte  Metamorphose  in  der  Haut  erfolgreich 
bekämpfen.  Ich  verordnete  ihn  also  ein» 
il  in  PUlen,  nach  DzondVa  Methode,  und 
dann  äusserlich  in  Bädern,  gleichzeitig  mit 
lem  Decocte  aus  Sassaparilla.  —  Aber 
ch  dieses  Mittel  rechtfertigte  unsere  Er- 
irtungen  nicht;  denn  nachdem  Patient  bis 
t  gr.  j/}.  pro  dosi  gestiegen  und  damit 
ntinuirend,  im  Ganzen  vier  und  zwanzig 
IUI  verbraucht  hatte,  war  der  Ausschlag 
ch  derselbe,  unter  fortdauernder  Abschnp- 
ng  und  Vereiterung  bald  grösser,  bald 
riner  werdend. 

Jetzt  zweifelte  ich  in  der  That  daran, 
es  mir  gelingen  würde  den  Kranken,  wd- 
er  für  den  innem  Gebrauch  des  Quecksil- 
rs  wenig  oder  gar  keine  Empfänglichkeit 
,  haben  schien,  auf  diesem  Wege  herzu- 
^llen.  Ich  setzte  daher  mein  ganzes  Yer- 
luen  auf  den  Gebrauch  des  Wildegger^ 
td- Wassers,  dessen  Wirksamkeit  gegen  in- 
iterirte  Syphilis  in  nenrer  Zeit  vielfach  ge- 
hmt  worden  ist  Patient  trank  nun,  unter 
^nauer  Befolgung  der  allgemeinen  Brunnen^ 
geln,  drei  Wochen  lang,  täglich  sechs  Be« 
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Die  Heilung  erfolgte  langsam,  aber  desto 
sicherer,  so  dass  nach  Yerbraach  von  sechs 
nnd  zwanzig  gr.  Hydr.  oxyd.  rabr.  jedweder 
^kpsschlag,  weisse,  glänzende,  tiefe  Narben 
snrQcklassend ,  dauernd  verschwanden,  und 
Patient  nunmehr  als  geheilt  anzusehen  war. 
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Doch  hat  man  sich  bisher  nur  aaf  die 
ivenduDg  weniger  luftförmiger  Flüssii^« 
en  beschränkt,  und  zwar  nur  solcher, 
che  bei  der  gewöhnlichen  oder  einer  we- 

höheren  Temperatur  den  luftförmigen 
B^regatzustand  anneh  men ,  grössteatheila 
l1  nur  der  atmosphärischen  Luft,  die  man 
«Ist  einer  eigenthilmlichen  Luftpresse 
Dfner)  im  congruirten,  also  verdichteten 
<ande  durch  den  Katheter  in  die  Tuba 
L  ringen  liess.  und  verschiedener  Aether- 
Ml,  welche  man  bei  der  gewöhnlichen  oder 
t  r  nur  sehr  wenig  (in  der  Regel  dadurch, 
a  man  das  Aether  enthaltende  Gefäss  in 

anderes,  mit  warmem  Wasser  angefiilltes 
Ite)  erhöhten  Temperatur  verdunstete. 

Durch  die  Anwendung  des  von  mir  an- 
"cbenen  einfachen  Verfahrens  zur  Einlei- 
^  von  Dämpfen  in  die  Ohrtrompete  kann 
ft  jedoch  fast  alle  Flüssigkeiten,  auch  die 
^rer  Temperatur  zur  Verdampfung  bedär- 
3en,  wie  das  bei  achtzig  Grad  R.  ver- 
^pfende  Wasser  und  alle  wässrigen  So- 
c^nen  in  Dampfform  in  die  Tuba  einleiten. 

Indess  ist  hiebei  gleichwohl  ein  Haupt» 

laent  zu  berücksichtigen,  welches,  wenn 

nicht  in  Betracht  gezogen   würde,  den 

1  mir  gemachten  Vorschlag  als  vollkom*- 

n  unausführbar  erscheinen  Hesse. 

Wenn  man  nämlich  die  Spiritusflamme, 
telst  welcher  man  die  in  der  Theema- 
.ine  enthaltene  Flüssigkeit  zum  VerdauH 
n  gebracht  hat,  unter  derselben  in  voller 
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ig  bis  ins  Ohr  dringen  fühlten,  wodurch 
offenbar  den  Verlauf  der  Tuba  Eostachii 
rateten. 

Obgleich  nun  also  auf  diese  Weise  der. 
ranch  einer  gewöhnlichen  Theemaschine 

einer  Cautschukröhre  schon  ausreicht, 
ipfe  von  passender  Temperatur  in  die 
trompete  gelangen  zu  lassen,  «o  musste 

doch   sehr  bald   eine  Yervollkommnunj^ 

les   Verfahrens  wnnschenswerth  erscbei- 

2  da  1)  bei  demselben  der  Willkühr  des 

lenten,  die  durch  den  Arzt  nicht  control- 

werden  konnte,  zu  viel  überlassen  blieb 

2)  die  nach  einmaligem  Kochen  der 
ssigkeit  gewonnenen  Dämpfe  oft  nicht 
"eichten,  demnach  diese  Procedur  wieder- 
;  und  somit  die  Sitzung  öfter  unterbrochen 
"den  musste. 

Mein  Bestreben  musste  also  dahin  ge^ 
,  einen  Apparat  zu  ersinnen,  mittelst  cfes- 

es  möglich  wflre  die  verschiedensten 
förmigen  Flüssigkeiten  in  beliebiger  (na- 
itlich  nicht  zu  hoher)  Temperatur  wäb- 
d  einer  beliebigen  Zeit  zu  gewinnen. 

Nach  vielen  vergeblichen  Versuchen  ge- 
g  es  mir  endlich  einen  solchen,  der  mir 
!n  Anforderungen  zu  entsprechen  scheint, 

construiren.  Ich  lasse  hier  seine  Be- 
reibung  folgen,  nach  welcher  die  Zweck« 
ssigkeit  desselben  wird  ermessen  werden 
Ben. 

Derselbe  besteht  aus  drei  wesentlichen 
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ann.  Oben  ist  er  von  einem  fest 
senden  Deckel  d)  bedeckt,  welcher 
um  an  seiner  Peripherie  mit  einer 
rfSrmigen  Röhre  e)  versehen  ist 

tatt  dieser  einen  Röhre  können  (sobald 
lehrere  Patienten  zu  gleicher  Zeit  anf 
Veise  behandeln  will)  mehrere  ähnliche 

I  an  der  Peripherie  dieses  Deckels 
efinden,  alsdann  müssen  jedoch  dieje- 

welche  gerade  nicht  benutzt  werden« 
einen  kleinen  Pfropfen  oder  Deckd 
erschlossen  werden. 

merhalb  des  Dampfkastens  (wie  dies 

II  zeigt,  wo  der  Deckel  dem  Dampf- 
1  entnommen  ist,)   befinden  sich  zwei 

Haken  f,  f,  an  welche  ein  anderes 
3  Blechgefäss  p,  mittelst  zweier  durch- 
tcr  kleiner  Handgriffe  q,  q,  gehängt 
n  kann.  Dieser  dritte  kleine  Blech- 
i    dient  dazu    eine  geringe  Quantität 

Wassers  aufzunehmen. 

renn  nun  die  im  Wasserkasten  a,  be- 
be Flüssigkeit  verdampft,  so  steigen 
ämpfe  durch  den  Trichter  b,  in  den 
fkasten  C,  wo  sie  schon  dadurch,  dass 
;i  dem  Bestreben  aller  luftfSrmigen  Sub- 
m  einen  möglichst  grossen  Raum  ein- 
men,  hier  in  diesem  geräumigen  Gefässe 
lusbreiten,  sich  abkühlen  müssen.  Doch 
)  diese  Abkühlung  nur  eine  geringe, 
ron  geringer  Dauer  sein,  da  die  stets 
trömenden  heisseren  Dämpfe  fortwäh- 
Eor  Hervorbringong  einer  höheren  Tem« 
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zu  den  drei  wesentlichen  Theilen  md- 
Apparats  noch  zwei  andere,  accessori- 
hinzuzufägen,  welche  hauptsfichlich  daza 
m,  die  köhlere  loftförmige  FMssi^keit 
^end  einer  längeren  Zeit  auszutreiben, 
aodann  erst  die  warmen  Dämpfe  folgen 
uMsen. 

■ 
■ 

Die  beiden  accessorischen  Theile  beste- 
Dun:  aus  dem  Röhrengewinde  und  dem 
fass  (Figur  lU.)« 

4)  Dan  Röhref$gewinde  D  wird  zusam- 
;esetzt   durch   mehrere  verschiedenartig 

ßine  Röhren  (h,  i,  k,  I,  m).  welche  an 
edenen  Stellen  von  einanaer  getrennt 
en  können.  An  seinem  vorderen  Ende 
das  Röhrengewinde  mittelst  der  ersten 
en  trichterförmigen  Röhre  h,  entweder 
1er  Tülle  des  Dampfkastens  oder  mit  der 
<e  des  Trichters  in  Verbindung  gesetzt 
en;  an  seinem  hintern  Ende  mit  dem 
fass. 

5)  Das  Kfihlfass  ist  ein  kleiner  mit  zwei 
'  mehreren)  Füssen  versehener  Blech- 
en,  in  welchem  abermals  ein  kleineres, 
dem  grossen  in  Verbindung  stehendes 
engewinde  n,  enthalten  ist.  und  das  am 
ren  Ende  in  die  trichterförmige  Tolle 
Kfihlfasses  o,  übergeht 

Die  Röhren  des  grossen  Röhrengewin- 
können  nun  an  verschiedenen  Stellen 
einander  getrennt  werden ,  wodurch  sie 
ransportabler  werden  und  2)   auf  verf 

a,  Bd.  XCiy,  St,  6.  5 
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[lern  Unterschiede,  dass,  da  hier  das  im 
fafls  enthaltene  abkühlende  Wasser  nieht 
ttelbar  mit  den  Dämpfen  commanieirt,  der 
heil  stattfindet,  dass  während  der  Sitzung 
Belieben  kaltes  Wasser  hin7iUgeg:ossen, 
somit  eine  kflhiere  Temperatur   längere 
erhalten    werden   kann.     Dagegen  hat 
auch   aus  demselben  Grunde  der  Appa- 
Tigur  I.  den  noch  grösseren  Nutzen  vor 
in  dieser  Figur  dargestellten,   dass  ge- 
weil die  im  zweiten  Wasserkasten  ent- 
ne  FlQssigkeit  unmittelbar  mit  dem  Dampfe 
Qunicirt,  man  auf  diese  Weise  zweck- 
lig  Dämpfe    von  Flüssigkeiten ,  die  bei 
-  geringeren  Temperatur  verdampfen  als 
«er,  mit  den  Wasserdämpfen  verbinden 
I :  dadurch  nämlich,  dass  man  dergleichen 
»gkeiten    (namentlich   Aetherarten)  su 
im  zweiten   Wasserkasten   enthaltenen 
«er  giesst.    In  solchen  Fällen,  besonders 
linzufügung  von  Essigäther,  welcher  ge- 
ilich  hier  angewandt  wird,  behalten  dann 
die  ausströmenden  Dämpfe  längere  Zieit 
kühlere  Temperatur  bei. 

Ausser  den  in  Figur  III.  und  IV.  dar- 
eilten Compositionen  können  noch  meh- 
andere,  die  man  nach  Belieben  verviel- 

!;en  kann,  mit  diesem  Apparate  gemacht 
en;  und  man  hat  es  somit  in  seiner  Oe- 
,  alle  möglichen  Flüssigkeiten  durch  den- 
m  in  Dampfform  und  in  jeder  beliebigen 
peratur  anzuwenden. 

Uebrigens    ist  leicht  etnsusehen,    dass 

(Ist  desselben  nicht  hUnm  in  die  Ohrtron- 

5* 
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lIc  oder  doch  sehr  weni^  erwärmte  Wasser- 

ipfe ,  später  immer  wärmer  werdend  durch 

Cautschiikröhre  auf,    welche  bei  wegaa- 

*  Tuba  Eustaehii  deutlich  durch  dieselbe 
Kum   innern  Ohr   dringend    gefühlt,  bei 

vegsamer  Ohrtrompete  jedoch  nur  im  Ra- 
n  oder  am  äusaersten  Ende  jenes  Canales 
irgenommen  werden.  Die  von  mir  auf 
ke    Weise    behandelten    Patienten   gaben 

Gefühl,  welches  die  Dämpfe  erregten,  als 
sn  dünnen,  nach  oben  dringenden  Strahl 

einem  anfangs  kühlen,  dann  lauwarmen, 
lieh  warmen  Luftzüge  gleichend.  Je 
~mer  derselbe  wurde,  um  so  kräftiger  und 
neller  nach  oben  dringend  fühlten  sie  ihn. 
s  Gefühl  bezeichneten  mir  Alle,  so  lange 
Dämpfe  eben  nicht  zu  heiss  wurden,  als 

angenehmes,  sobald  die  Dämpfe  jedoch 
^eiss  wurden,  als  einen  schmerzhaften  dfln- 

Feuerstrahl.  Dies  ergab  die  Hegel,  die 
npfe   so  lange  aufsteigen  zu  lassen   als 

eine  angenehme '  Wärmeempfindung  er- 
ten,  die  Röhre  jedoch  sogleich  abzuneh* 
i,  wenn  sie  anfingen  schmerzhaft  zu  wer- 

•  Gewöhnlich  lasse  ich  während  zehn 
.Uten  die  Dämpfe  in  das  kranke  Ohr  ein- 
bmen,  in  besondern  Fällen  jedoch  verkürze 
r  verlängere  ich  die  Sitzung,  da  mir  die 
B  beschriebene  Einrichtung  des  Apparates 
hattet  beliebig  temperirte  Dämpfe  während 
es  beliebigen  Zeitraums  zu  entwickeln« 

Verkürzt  muss  die  Zeit  der  Bähnng 
rden  bei  sehr  sanguinischen,  leicht  an 
igestionen  nach  dem  Kopfe  leidenden  In- 
idnen,  verlängert  bei  lymphatischen,  schlaf- 


-  n  — 

I  Wasserdfimpfe  fuhren  alsdann  Aether» 
ipfe  mit  sich  fort  und  entströmen  mit  die- 
'  vereint  der  Tfille.  Schon  durch  den  Ge- 
h  kann  man  sich  leicht  von  dem  Yorhan- 
aein  der  Essiffätherdämpfe  fiberzengea, 
r  auch  den  Gefühlen  des  Kranken  wer^ 
i  ddeselben  deutlich  wahrnehmbar,  da  sie 
e  weniger  angenehme,  vielmehr  et^BB 
tirende,  prickelnde  Empfindung  erregen, 
londers  bcmerkenswerth  ist  jedoch  der 
;flu86,  welchen  ihre  Entwickelung  auf  die 
nperatur  der  Dftmpfe  hat  Sie  kfihlen 
alieh  die  Wasserdämpfe  bedeutend  mehr 
als  das  Wasser,  so  dass  die  der  Tülle 
strömenden  Wasser -Aether-Dimpfe  an* 
gB  ein  wahres  Kiltegefähl  errej^en,  api- 
jedoch  gleichfalls  lau  und  endlich  warm 
ühlt  werden.  Natürlich  folgt  hieraus,  daas 
in  die  Tuba  steigenden  Dämpfe  hiedurch 
brend  einer  längeren  Zeit  in  gemässigter 
Bperatur  erhalten  werden,  welcher  Um- 
ad  der  Anwendung  der  Wasser -Aether- 
npfe  bei  torpider  Schwerhörigkeit  nur 
ih  mehr  zu  statten  kommt. 

Die  narkotischen  Wasserdämpfe  gewinne 
dadurch,  dass  ich  unmittelbar  eine  wäss- 
e  Lösung  eines  narkotischen  Extractes 
'dampfen  lasse.  In  der  Regel  bediene 
mich  des  Extr.  Hyoscyam.,  welches  Nar- 
icon  vielleicht  als  das  mildeste,  die  Ner^ 
1  besänftigende  und  beruhigende  Mittel 
fachtet  werden  kann  (ohne  Gefässreixwig 
erregen  wie  das  Opium.) 

Wie  verschieden  jedoch  üt  Einwirkmig 
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eaments  ^trfibt  werden;  denn  kaum  war 
fttient  nacn  seiner  Wohnung  zarfick^ekehrt, 
i  fohlte  er  heftige ,  dräckende  Koprachmer- 
m  mit  Betäubung,  Sausen  vor  den  Ohren, 
ßhwindel  vor  den  Augen,  auch  verbrachte 
'die  Nacht  ziemlich  unruhig;  und  als  er 
ch  mir  am  nächsten  Morgen  wieder  vor- 
eUte,  hatten  die  heftigen  Kampfsymptome 
var  etwas  nachgelassen,  waren  jedoch  im- 
er  noch  beschwerlich  genug,  seine  Hör- 
hickeit  dagegen  war  noch  vierzehn  bis 
nnehn  Zoll 

Ich  verordnete  ihm  ein  Abführmittel  aus 
fas.  Sennae  compos.,  reichliches  Wasser- 
inken  und  kfihlende,  antiphlogistische  Diät. 
leichwohl  hielten  die  Kopfschmerzen,  der 
shwindel  und  das  verstärkte  Ohrensausen, 
enngleich  immer  geringer  werdend,  wäh- 
nd  drei  Tage  an;  am  vierten  erst  waren 
9  gänzlich  verschwunden  und  die  Hörfähig- 
At  einen  Fuss  bis  vierzehn  Zoll. 

Diese  Erscheinungen  waren  mir  ein-Be« 
eis  von  der  Wirksamkeit  des  Mittels,  aber 
ich  zugleich  davon,  dass  es  in  zu  grosser 
abe  angewandt  worden  war;  ich  setzte 
^mnach  die  Behandlung  durch  Anwendung 
»selben  in  viel  geringerer  Dosis  fort,  näm«- 
;h  nur  ein  halber  Gran  auf  vier  Unzen, 
oranf  die  Hörfähigkeit  in  vierzehn  Tagen 
s  auf  zwei  bis  zwei  einen  halben  Fuss  stie^;, 
ine  dass  jemals  wieder  so  beunruhigende 
rscheinungen  entstanden  waren. 

Ich   habe    diesen  Fall   hier    besonders 
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iiörigkeit  und  deshalb  wirkten  die  Spirituosen 
QiPAmpfe  schädlich  ein,  während  die  narcoti- 
^hen  heiliMun  waren.  Wenn  nun  aber  durch 
^e  Anwendung  der  mittelst  der  Wflrme  ans 
j,ivrl88rigen  Lösungen  gewonnenen  Dämpfe 
^in  neuer  Weg  zur  BenutKun^  der  vemclu^ 
p^ensten  Substanzen  zur  LocaIeinwirkun|^  auf 
^Jas  Gehörorgan  gegeben  ist,  welche  bei  der 
^piaher    nur    angewandten  Verdunstung   der 

Aetherarten  zu  diesem  Zwecke  nicht  benutzt 
^jWerden  konnten,  so  muss  ich  vor  Allem  aber* 

iMda  darauf  aufmerksam  machen,  dass  hier 
"jnamentlich  hinsichtlich  der  Narcotica)  eine 
^von  der  gewöhnlichen  sehr  verschiedene  Do- 

jenbestimmung  einzuführen  sein  möchte,  näm- 
Ijjch  viel  geringere  Quantitäten  der  heroischen 
HMittel  in  den  zu  verdampfenden  Lösungen 
TJBnthalten  sein  müssen  als  man  wohl  a  pnori 
Jjannehmen  könnte.  So  wie  zu  den  gewöhn- 
Ichen  Augen  wässern  nur  sehr  geringe  Men- 
en  der  aufgelösten  Substanzen  (des  Lapis 
ifernalis,  Zinc.  sulphuric.  etc.)  genommen 
*Wrden  dürfen,  weil  das  Auge  ein  äusserst 
*fzartes  Organ  ist,  dem  man  nur  mit  der  grös- 
'fsesten  Vorsicht  nahen  darf,  so  ist  dies  in 
Vnoch  viel  grösserem  Maasse  bei  dem  inneren 

Ohre  der  Fall.     Schon  der  Umstand,  dass 

der  Gehörnerv  viel  weniger  geschützt  ist 
%CS^A  die  durch  die  Tuba  eindringenden 
J^Onitförmigen)  Substanzen  als  der  Gesichts- 
linerv  gegen  die  auf  die  Conjunctiva  einwir« 
^kenden,  macht  dies  einleuchtend.  Ich  pflege 
t  demnach  bei  wässrigen  Lösungen  heroischer 
f  Mittel  nur  mit  sehr  kleinen  Quantitäten  der 
f  aufzulösenden  Substanz  zu  beginnen  und  all-* 
I  nfthlig  steigend  zu  stärkeren  Lösungen  flberaa- 
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IV. 

eber  die  Wiederbelebimg 
cheintodt  gebomer  Kin- 
er  durch  Se  Hebammen. 

Beitrag  zum  Unterrichte 
derselben* 

Vom 

Kreis -Physikus  Dr.  Lebenheim 

in  Trebnitz  (Reg.  Bez.  Breslau). 


Die  Vereuche  zur  Wiederbelebung  schein« 
It  geborener  Kinder  werden  von  den  Heb- 
imen,  denen  dieses  wichtige  Geschäft  lei- 
r  zam  grössten  Theile  überlassen  ist,  so 
vollkommen  und  meist  so  nnzweckmässig 
geistellt,  dass  es  in  der  That  Wunder 
nmt,  wie  die  Anzahl  der  Todtgeborenen 
:ht  noch  grösser  ist,  als  die  Listen  hier- 
er  nächweisen.  Wer  jemals  Hebammen 
i  der  Vomiihme  dieser  Versuche  beobach- 
;,  oder  solche  Fraiien  hieraber  zu  prüfen 
habt  hat,  der  wird  gewiss,  diesen  betrii- 
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bendeu  Mangel  an  Eenntniss    und  Gesctt 
bei   ihnen  gefanden   haben.      In  der  Bq^ 
beschränken  sich  die  Hebammen  dabei  i 
Lufteinblasen,  Reiben  und  Bürsten  derfly    | 
und  Füsse ,  Klopfen  auf  die  Brust  und  U^    [ 
Steiss,  Besprengen  mit  kaltem  Wasser,  fr, 
reiben  von  Brandtwein  oder  Ammoniiw 
sigkeit  in  Brust  und  Unterleib,  Appfieiti 
eines  Klystiers,  Baden,  H:n-  nnd  Herbewe^    ^ 
in  der  Luft,  und  allenfalls  auf  dieEntieenr'  ] 
eines  Esslöffels   voll  Bluts    ans  dem  IW' 
Bf  an  wfirde  aber  sehr  irren,  wenn  man  giMk 
dass  sie  die  hier  genannten  Versuche  ii' 
len  Fällen ,  dass  sie  sie  mit  Ausdauer  d' 
was  vorzüglich  wichtig  ist,  dass  sie  sie  fc 
Zwecke  angemessen  anstellen.     In  SoM 
besonders  in    grossen,    wo    die  Hebani| 
noch  einigermassen,  theilsvon  dengebildn     . 
Angehörigen  der  Neuentbundenen,  theib  4    !| 
den  Aerzten  mehr  controlirt  werden,  wo  k|     | 
Wetteifer  mit  den  Concnrrentinnen  aod » 
dere  Bewegungsgründe  vorhanden  sind,  wf 
den  die  Belebungsversuche,   wenigstens fc 
Zahl  und  Dauer  nach,  in  grösserem  Umbif 

femacht.  In  kleinen  Städten  aber  anJ  ^ 
em  Lande  wird  das  grosse  Geschift  ik 
brevc  cxpedii-t,  zumal  bei  armen  Lentei,'^ 
nen  an  Belebung  eines  Zuwachses  der  fr' 
milie  nicht  eben  viel  liegt,  und  bei  V^ 
ehelichten,  welche  die  Fruchte  ihres  Leid^ 
Sinnes  am  liebsten  in  Gottes  und  der  li'^ 
Schoos  aufgehoben  sehen.  — 

■ 

i 

Es  würde  einer  weitläufigen  unerfreoKckVi 
Beschreibung  bedürfen,  wenn  man  die  iwed- 
widrige  Art  und  Weise  darstelteB  weit 
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mit  der  bei  weitem  grösste  Theil  der  Heb- 
men  die  oben  erwähnten  Mittel  anwendet 
1  gewiss  in  sehr  vielen  Ftilen  entweder 
idrksam  macht,  oder  gar  mehr  Schaden 
Nutzen  dadurch  anrichtet.  Nicht  fiber- 
HEÜ  möphte  es  aber  sein  die  rechte  Weise 

*  Anstellung    dieser    Versuche    gleichsam 
recapituliren  und  dabd  eins  und  das  an- 

^  zu  berühren,  was   wohl   den  ineisten 

*  freundlichen  Leser  dieser  Seiten  bekannt 
p  aber  in  der  Praxis  unbenutzt  und  unbe- 
sksichtigt  bleibt.  Vielleicht  wird  mancher 
diqinalbeamteter  College  dadurch  aufmerk- 
n  gemacht ,  sich  bewogen  finden ,  diesem 
eile  seiner  Obliegenheiten  eine  vermehrte 
acbsamkeit  zuzuwenden. 

Ist  ein  neagebornes  Kind  scheintodt  und 
t  die  Hebamme  sich  überzeugt,  dass  die 
.belschnur  nicht  mehr  pulsirt,  solche  ge- 
t,  auch  vor  der  Unterbindung  darauf  Rück- 
lit  genommen,  ob  eine  intensive  bläuliche 
the  des  Gesichtes  eine  Blutentleerung  aus 
n  Nabelgefässen  nöthig  macht,  oder  ob 
Ssse  und  Säftemangel  ein  mehr  reizendes 
irfahren  erheischen;  endlich  hat  sie  Mund 
d  Rachen  des  Neugebernen  von  darin  be- 
dlichem  Schleime  befreit,  welche  Punkte 
n  den  meisten  Hebammen  gehörig  beob- 
htet  werden:  so  ist  das  erste  Mittel  den 
"tdanemden  Scheintodt  zu  heben,  die  kalte 
»uche.     Am  besten  eignet  sich  hiezu   die 

Jrstiersprütze,  welche   vorher  in  möglichst 
tes  Wasser  einige  Augenblicke  genalten 
d  dann  mit  diesem  kalten  Wasser  gefüllt, 
einer  Entfernung  von  einem  Fusse  mit  ei- 
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aehrere  Male  in  die  Höhe,  damit  es  von 
Luft,  fjfir  deren  Reinheit  vor  und  wih- 

der  Entbindang  gehörig  gesorgt  wer- 
Dus,  lebhaft  angeweht  werde  ond  schrei« 
odann  zu  dem  gewöhnlichen  Reiniffongs- 
.  Ist  das  begonnene  Athmen  schwach, 
nrd  es  darch  einen  nicht  zu  derben 
lg  mit  der  flachen  Hand  anf  den  Steiss 
;  liefördert;  reicht  dieses  aber  nicht  hin, 
^sprenge  man  rasch  Brust  nnd  Gesicht 
1er  in  kaltes  Wasser  getauchten  Hand, 
wo  auch  dieses  nicht  hinreicht,  da  tröpfelt 

etwas  kölnisches  Wasser,  oder  Hoff- 
ischen Geist,  oder  Rhum,  oder  guten 
igeist  in  die  durch  warmes  Wasser  er- 
ste und  abgetrocknete  Hand  der  He- 
le,  welche  mit  dieser  Hand  gegen  Mund 
Sase  des  Kindes  lebhaft  fächelt.  Hier- 
st  wohl  zu  berücksichtigen,  ob  eine  tiefe 
e  des  Antlitzes,  einen  fortdauernden  An- 
des  Blutes  zum   Kopfe   bezeichnend, 

mschlagen .  von ,  in  kaltes  Wasser  ge^ 
Lten  Compressen  um  die  Stirn  des  Kindes 
dere. 


s 


Wenn  aber  kein  Athmen  eintritt,  so  muss 
^ufteinblasen  angewendet  werden.  Diese 
*ation  erfordert  viel  Geschick,  Vorsieht 
Hebung,  wenn  sie  von  Nutzen  sein  nnd 
schlummernden  Lebensfunken  nicht  vol- 
I  erlöschen  soll.  In  keinem  Stücke  feh-- 
iber  die  Hebammen  mehr  und  wesentli- 
als  in  diesem.  Bei  den  alle  drei  Jahre 
nnehmenden  Prüfungen  aller  Hebammen 
es  Geschäftskreises,  wobei  ich,  nächst 
^burtshülflichen  Leistungen,  mein  beson- 
B,  94.  xcnr.  St«  6.  6 
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ir^nommen  werden.  Das  Kind  wird  auf 
a  9ettkis8en,  welches  bei  kaltem  Wetter 
v^ärmt  ist,  wo  möglich  auf  eiaen  hohen 
ipch,  damit  die  Hebamme  üich  nicht  tief 
Icken  dfirfe»  horizontal  gelegt  j  die  Beine 
»selben  mit  einem  gewärmten  wollenen 
ndbe  leicht  zugedeckt;  die  Hebamme  tritt 
if  des  Kindes  linke  Seite,  legt  ihre  rechte 
und  dergestalt  mit  ausgebreiteten  Fingern 
if  die  Brust  desselben,  dass  der  Daum 
0  wenig  über  die  Herzgrube  des  Kindes 
Hüb  eegen  dessen  Nabel  zu  liegen  komme ; 
ie  andern  vier  Finger  aber  den  Brustkas- 
0  möglichst  umfassen,  und  zwar  so,  dass 
sr  Zeigefinger  und  der  kleine  Finger,  an 
le  unteren  Rander  der  Rippen. zu  beiden 
riten  angelegt  werden.  ^  JMUt  dem  Goldfin- 
sr  und  Kleinen  Finger  der  linken  Hand 
■llckt  die  Hebamme  die  Nasenflügel  des 
bades  zusammen,  mit  dem  Mittelfinger  uDid 
>m  Daum  belegt  sie  die  beiden  Wangen, 
unit  sie  von  der  einzuhauchenden  Luft 
eht  nutzlos  und  störend  ausgedehnt  wer- 
m;  mit  dem  Zeigefinger  hebt  sie  das  Kinn 
»  Kindes  und  dessen  Kopf  dergestalt  in 
9  Höhe,  dass  der  Winkel,  den  ina  Kinn 
it  dem  Halse  bildet,  ein  möglichst  stumpiTer 
erde,  wodurch  das  Eindringen  der  liuft  in 
.e  Luftröhre  sehr  erleichtert,  der  Schlfuul 
^g^cn  m^hr  geschlossen  wird.  Nun  legt 
ch  die  Hebamme  mit  ihrem  Munde  so  auf 
sn  Mund  des  Kindes,  dass  die  Lippen  des 
tztern  die  der  Hebamme  dnigermassen  um- 
issen,  und  haucht  ihren  Athem  in  dra  Mund 
es  Kindes;  anfänglich  eine  kleine  Portion 
,1^  gebend;  dabei  hebt  aie  mit  den  lui 

6* 


untern  Rippwiiilirt 
die  Hippen  empor, 
kindlichen  Briistkas 
desselben  nncliztiah 
der  Luft  in  die  Lui 

Es   ist   von   dl 
dass  die  operireode 

Sestrengter  .4ufmer 
es  Daumens  ihren 
auf  der  Herzgrube  d 
um  ein  Eindringen 
in  den  Magen  des 
merken.  Hebt  sich 
^linder  Druck  mit 
selben  die  eingedru 
suchen,  alsdann  di 
wenig  verändert  w 
eine  nach  rechts  m 
bringt  und  die  Seh 
Bauche  mehr  oder 
durch  den  Unterleib 
den  Austritt  der  in 
Luft  zu  bewirken,  i 
gen  des  Kopfes  nac 
falls  beiträgt.  Nun 
das  Einhauchen  mit 
sich  dabei  die  kiatf 
Experiment  in  der  j 
durch  das  Selbstathi 
genau  nachgeahmt 
Einhauchen  nur  eii 
beigebracht  werde, 
beim  Seltistathmen 
standige  Hebamme  v< 
es   ihr  beim  uMudl 
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e  vorgemacht  worden  ist;  indem  femer 
d  EinEauchen  der  kindliche  Brnstkasten 
den  Rippen  aus  gehoben  und  erweitert, 
I  beendigten  jedesmaligen  Ei^auchen 
-  mit  den,  die  Kindesbrust  umfassenden 
^ern  massig  zusammengedrückt  und  so 
Ausathmen  bewirkt  wird.  In  dieser 
se  wird  der  Versuch  mindestens  fünf  Mi- 
n  lang  fortgesetzt,  aber  ohne  alle  Ueber- 
ig  und  ohne  Anwendung  einer  ungehö- 
n  Gewalt.  Aeussert  sich  einige  Lebens- 
mg  im  Kinde,  so  ist  nach  Maassgabe 
elben  zu  verfahren  qnd  zwar,  bei  gerin- 
Lebensäusserungen,  die  Fortsetzung  des 
einhauchens;  bei  etwas  starkem,  die 
3  Douche  und  das  Besprengen  des  Ge- 
:es  mit  kaltem  Wasser  einige  Male  vor 
lehmen.  Lassen  die  Lebensäusserungen 
1er  nach,  so  wird  mit  etwas  spirituösem 
ste,  wie  oben  gelehrt  worden,  zugefächelt 
mit  dem  Lufteinblasen  fortgeschritten, 
net  das  Kind  dennoch  zu  scuwach,  so 
I  es  einige  Male  lebhaft  emporgehoben, 
it  es  die  Luft  stärker  anwehe,  auch  durch 
en  der  Rippen  und  abwechselndes  Nie- 
rücken  der  Brust  nachgeholfen,  wobei 
nothwendig  die  Nachhülfe  eine  dem 
3cke  entsprechende  sein  muss,  nicht  aber 
Selbstathmen  durchkreuzen  darf:  also  das 
ithmen  mit  dem  Heben  der  Rippen,  das 
ithmen  mit  dem  Niederdrucken  der  Brast 
legleiten  ist  Eine  Gehülfin  kann  dabei 
kleine  Leinwand  -  Compresse  mit  er- 
mtem  Rhum,  oder  mit  etwas  Aehnlichem 
uchtet ,  schnell  auf  die  Herzgrabe  lejgen, 
n  aber  der  Lichtflamme   nicht   zu  nah 


kommen,  anch  mit 
Ann  Nacken  des  Kil 
gelinde  reiben,  am 
einer  wAnuen  weic 
förderlich,  wenn  bl 
zu  einer  feinen  Sp 
chcn  weiches  Papie 
des  kitzelt,  um  ei 
wodurch  das  AtfamCi 
tigkeit  scdeilit.  Ai 
wecken ife  Wirkung 
mit  einem  solchen  si 
Papierstreifchen  unc 
mit  beiden  JVasen-  i 
wobei  das  MaasB 
aber  die  FortsetzuDj 
tel  entscheidet. 

Will  das  LuftE 
so  ist  es  am  besten 
von  abzustehn  und 
zQ  gehn,  nm  lieber 
räckziikommen.  Dei 
nismns  einige  Bnhi 
rathsam  einige  Minu 
tel  an/.uweiidcn.  I 
fläche  des  kindliche 
Vornahme  der  bisl 
kahl  geworden,  dan 
vcraiistnlten.  Es  ^ 
weiten  Gefässe,  ät 
Wanne  bereitet,  wi 
Dug  ist,  um  das  Ki! 
seine  Fasse  sind, 
Kopf  befindet  und  i 
Kinn  dießruet  n* 


ti^ 
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;e  frei  bleiben  und  ein  hier  vielleicht  be- 
lendes  Atbmen    befördert  werden   möge. 

Temperatur  des  Bades  muss  der  Blat-* 
me  nahe  kommen,  also  etwa  +  28^  Reaa» 

haben ,  eine  Wärme ,  die  das  GefaU  ei- 
verständi^en  Hebamme  aach  ohne  Ther- 
leter  richtig  treffen  wird.  Ist  das  Kind 
Besichte  sehr  roth,  dann  muss  eine  6e- 
n  mit  einem  in  kaltes  Wasser  getauchten 
wamme  öfters  den  ganzen  Kopf  und  das 
icht  bestreichen,  um  den  Blutandrang  Kn 
;n.  Eben  so  ist  es  unerlässlich  das  lond 
Bade  sanft  hin  und  her  zu  bewegen,  vm^ 

Wasserströmung  zu  erregen,  und  seine 
16  und  Beine  zu  bewegen,  um  Brust  und 
srieib  abwechselnd  zu  erweitem  und  zu 
ungern,  überhaupt  aber  die  mangelnde 
re  Lebensbewegun^  durch  passende  äus- 

zn  ersetzen.  Zeigt  sich  hiebei  ein  Er- 
ben des  Lebens,  so  ist  ein  Tropfen  Wein, 
besten  Rhein-  oder  weisser  Franzwein 
Zucker  versässt,  mittelst  des  darin  ge- 
hten  kleinen  Fingers  der  reinen  Hand 
r  Gehfilfin  auf  die  Zunge  des  Kindes 
rächt,  ja  nicht  etwa  mit  einem  Löffel  ein- 
Dsst,  oft  lynreichend  schnell  zum  er- 
ischten  Ziele  zu  fähren.  Regt  sich  da- 
en  kein  Lebenszeichen:  so  hält  man  das 
d  in  beschriebener  Art  höchstens  fQnf 
Uten,  während  welcher  Zeit  das  Erkalten 

Bades  durch  Zuffiessen  von  warmem 
sser  an  einer  Steife,  wo  das  Kind  von 
i  Zugusse  nicht  berährt  wird,  zo  verhä- 
ist  Dann  schlägt  man  um  das  aus  dem 
le  gehobene  Kind  schnell  und  geschickt 
gut  gewärmtes  Stack  trocknen  Fiandls^ 


60  iMU  daat  Gesiebt  frei  bleibt,  1^ 
ein  Bettkissen  und  ffihrt  mit  beiden 
schnell  und  sanft  andrückend  über  A 
nell  allenthalben  umher,  um  das  Trod 
bewirken,  und  wischt  mit  einem  li 
Tuche  das  Gesicht  und  den  Kopf  t 
Hierauf  wird  der  Versuch  mit  dem  L 
hauchen  unter  Beobachtung  aller  ob 
wähnten  Vorsicht  auf's  Neue  gemacht 
lerweile  aber  ein  Klystier  aus  Chamillei 
Leinsaamen  mit  Oel  oder  Butter  bereit 
es  zu  appliciren,  wenn  kein  Leben  er 
Ist  das  fijj'stier  beigebracht  und  nicht  s( 
wieder  abgeflossen:   so  bestreicht  mi 

Selindem  Drucke  den  Bauch  des  Kindes 
n  sanft  auf  beiden  Seiten  mit  den 
H&nden  und  erschüttert  das  ganze  Kii 
dem  man  es  auf  die  Arme   nimmt  a 
diesen  einige  kurze  Stösse  macht,  oi 
80,  als  ob  man  ein  Gefäss  voll  rütteln 
Diese  Erschütterungen  müssen  jedoc 
von  einer  Seite  zur  andern,  nicht  i 
Füssen  nach  den  Kopf  gerichtet  sein, 
sich    hierauf  einige   Lebensregong 
sucht  man  diese  in  der  oben    ange, 
Weise  zu  befördern,  indem  man  dei 
etwas  Spirituöses  zu  riechen  giebt,  s< 
tremitäten   bewegt,   den    Athembew* 
sanft  nachhilft,  Nase  und  Uhren  kii 
Wirbelsäule  mit  erwärmtem  Rhum  eine 
Fusssohlen  mit  einer  sanften  Bürste 
streicht,  in  dem  geöffneten  Munde  n 
weichen    spitzen    Federbarte     den 
reizt  und,  wenn  das  erste  Klystier  \ 
sen  ist,  ein  zweites  aus  Elssig  und 
b^t^heades  beibringt     Ist   aber  d 
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^stier  nicht  abgeflossen,  so  ist  die  Appli- 
äon  eines  zweiten'  nicht  rathsam,  *weil  es 
I  Unterleib  äberfällt  und  die  Brust  beengt, 
kann  nicht  oft  genue  vor  aller  Ueberei- 
^  dabei  gewarnt  werden ,  um  die  Wif« 
^g  des  einen  Mittels  durch  au  voreilige 
^endubg    eines   andern   nicht   zu   stören 

aufzuheben.  Bleibt  aber  das  Kind  auch 
it  noch  scheintodt:  so  wendet  man  schär- 
»  Hautreiize  an.  Hiezu  eignet  sieh  am 
^en  frisch  geriebener  Meerrettig,  welcher, 
fen  er  trocken  ist,  mit  einigen  Tropfen 
>n  Wassers  angefeuchtet,  sonst  aber  ohne 
n  Zusatz  und  schnell,  bevor  die  Schärfe 
reicht,  auf  Leinwandfleckchen  in  Portio- 

wie  ein  Thaler  gross  und  eben  so -dick, 
lie  Herzgrube  und  auf  beiden  Seiten  un-^ 
die  Arme  an  den  Brustkasten  gelegt  und 
f%  angedrückt  werden  muss.  In  Ermanglung 
Ben  legt  man  vierfach  zusammengelegte 
Dwandflecke,  welche  in  heisses  Wasser 
aucht  worden,  schnell  und  bevor  sie  erkal- 
auf  die  bezeichneten  Stellen.  Es  versteht 
1  von  selbst,  dass  beides,  Meerrettig  oder 
se  Comprc&sen,  sofort  entfernt  werden, 
nn  sich  auf  den  betreffenden  Stellen  Rea- 
in,  also  Röthe  oder  Blasenbildung  zeigt 
e  sonstigen  Hautreize  sind  weniger  an- 
messen, weil  sie  zu  langsam  wirken ;  aus- 
aommen  jedoch  das  ätherische  SenfOl,  wenn 
zur  Hand  ist,  weil  auch  seine  Wirkung 
if  prompt  ist. 

Nach  fruchtloser  Anwendung,  der  bisher 
[behandelten  Mittel  schreitet  die  Hebamme, 
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^  6ie  Brost;  den  Bauch  und  die  Beine 
•  Sodann  fasst  man  den  Kopf  mit 
[finden,  drückt  ihn  Sussenst  gelinde  in 
chtungen  und  geht  mit  diesem  Man5- 
oben  allmählig  nach  unten  aber  alle 
les  kindlichen  Körpers;  jede  Stelle 
streichend  und  drückend,  gleichsam 
,  kurz  hin  und  her  schiebend  und 
immengestellten  fünf  Fingern  schndl 
lander  anpochend.  Dieses  wird  vier 
mal  wiederholt,  nachdem  bei  beendiff- 
esmaliger,  Tour  immer  wieder  me 
Lräftig  gegen  einander  gerieben  und 
icht  worden  sind. 

dieses,  manchmal  von  äberraschen-i 
folge  gekrönte  Mittel,  welches  aller- 
^ebung  und  eine  gewisse  Dexterität 
t,  dann  aber  sehr  leicht  anzuwenden 
1  vergeblich  geblieben ,  dann  versuche 
Moxa,  indem  man  aus  roher  Baum- 
)der  aus  Werg  einen  kleinen  Keffel 
ron  der  Grösse  einer  Kaffebohne,  mn 
^en  Tropfön  guten  Weingeist,  oder 
n'scheu  Liquor  befeuchtet,  auf  die 
ibe  des  Kindes  setzt  und  mit  einem 
den  Spahne  anzündet.  Erwacht  das 
Ahrend  des  Brennens  der  Moxa,  so 
aan  sie  schnell  weg.  '  Tritt  dagegen 
folg  ein,  so  wiederholt  man  den  Ver- 
idem  man  die  Moxa  auf  den  untern 
3s  Nackens,  zwischen  die  Schultern 
die  Seitentheile  der  Brust,  jedoch  nicht 
Herzgegend  setzt. 

%  Aussehen  des  Kinder,  die  Beschaff 
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fenheit  seiner  Hornhünte,  das  Verhalteiiij^ 

nes  Unterkiefers  nnd  seiner  After5ffiiiifl;K 

ben  bei  fortdaaerndem  Man^eJ  aller  LdW 

zeichen  die  Fingerzeige,   ob   der  Cydnslf 

Belebungsversache,  oder  vi^elche  einzläßßk 

selben    wieder    vorzunehmen    sein  nödk 

denn  Ausdauer,  Geduld  und  mit  Geschid|  4 

Einsicht   bewirkte    Abänderungen   erracH 

zuweilen  und  bei  bereits  aufgegebener  Ali 

nung  dennoch  den  Zweck.     Nur  immer  iff 

sinkende  Temperatur  des  kindlichen  Oi^ 

mns,  Einsinken  der  Hornhaut  der  Augen.  Ts' 

fall  des  Lebensturgors,  Leichenblässe.  sicU^ 

fes  Herabhängen  des  Unterkiefers,  ÖlTeor 

hen  des  Afters,  Stehnbleiben    aufgezogec;^ 

Hautfalten,  Yertieftbleiben  der  mit  denßi 

gern  gemachten  Eindrücke  wie  bei  Wism 

süchtigen,    abnehmende    Beweglichkeit  t| 

Gelenke,  Leichenstarrheit    und    endlich  k* 

Nichtbluten  mit  Stecknadeln  gemachter  Hi^ 

ritze,    Todtenflecke    und    sich    entwichw 

Auftreibung  des  teigartig  anzufühlenden  (>i 

terleibes:  nur  diese  Symptome  zusanuneii»' 

lauben    von    weitem    Anstrengungen  ato 

lassen. 

Noch  sind  hier  drei  Mittel  von  groei 

Wirksamkeit  zu  erwähnen,  von  welchen i 

dess  keins  bei  den  Belebungsversuchen  i 

He!)ammen   in  Anwendung    kömmt;  näidi 

der   Galvanismus,   die  Acupunctur   und  i 

Sauerstoffgas.    Ich  weiss  sehr  wohl,  wek 

Einwürfe  man  in  Betreff  dieser  Mittel  inad 

kann.    Sie  laufen  hauptsächlich  darauf  hini 

dass  die  Hebammen  weder  mit  den  dazn 

forderliehen  Apparaten  versehen  und  bek« 
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mit  dem  zu  ihrer  Anwendung  unum- 
;lich  nothwendigen  Geschick  ausgerüstet 

Damit  ist  aber  die  Frage  nicht  beant-* 
et,  warum  fär  Beides  nicht  schon  längst 
;e  getragen  worden  ist?  da  i^ein  Mensch 
npten  wird,  dass  Erfindungen  und  Fort- 
tte  in  der  Medicin  nur  gemacht  werden, 
iie  Apparatensammlungen  der  Universi- 
I  zu  vergrössern,  oder  um  die  Lehrbii- 
anzuschwellen,  oder  endlich  um  für  die 
smeister  der  Kunst  vorbehalten  zu  blei- 
die  aber  höchstens  bei  einem  fürstlichen 
^ebornen  Belebungsversuche  anzustellen 
genheit  und  Verlangen  haben.    Vielmehr 

die  Ueberzeu^ung  ein,es  jeden,  seine 
rt  um  ihrer  selbstwillen  liebenden  Arz* 
dahin  gehen,  dass  solche  Erfindungen  und 
schritte  durchaus  Gemeingut  aller  sein 
(en,  dass  in  unserm  Falle  einerseits  jede 
imme  sie  anzuwenden  geschickt  sein, 
dass  sie  andrerseits  bei  jedem  scheintodt^ 
•rnen  Kinde  ohne  alle  Ausnahme  in  An- 
lung  kommen  sollten.  Es  ist  auch  gar 
t  abzusehen,  weshalb  jene  drei  Mittel,  die 
neht  zu  handhaben,  bei  deren  Anwen- 
;  im  Grunde  gar  keine  Gefahr  für  die 
eiligten  obwaltet,  endlich  deren  Anwen- 
;  verhältnissmassig  so  geringe  Kosten 
rsacht,  weshalb,  sage  ich,  sie  noch  im- 
nicht  allgemein  gäng  und  gäbe  sind !  Ich 
s  nicht,  in  welcher  Art  in  den  Hebam- 
ichulen  der  Unterricht  über  die  Belebung 
intodt  gebomer  Kinder  ertheilt  wird, 
eelhaft  ist  er  gewiss,  sonst  wären  nicht 
Hebammen  durchgängig  in  diesem  Stücke 
nwissend.    Es  sollte  durchaus  im  Laufe 
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I 

hon  oben  ist  von  der  Nothwendigkeit 
de  gewesen,  die  Hebammen  mit  einem 
Herten  Ckmt€sief^%chen  Blasebalg  eu 
^n,'  nm  dem  Lufteinblasen   mit    dem 

za  entgehn.  Jeder  Arst  weiss  es, 
t  eip  solches  Lnfteinblasen  mit  dem 

auch  wenn  es  zweckmässig  verrich- 

d,  eher  schaden  als  nätzenmnss..   Wie 

^bammen  werden  wohl,  zumal  auf  dem 

gefunden,    die    keine   verdorbenen 

keine  verdächtigen  Lungen  und  Luft- 

keine  widerliche  Magenausdänstung 
.  haben,  kurz  deren  Athem  ganz  ge- 

wäre-  bei  Neugeborenen  das  Athmen 
g  zu  bringen?  Wie  leicht  Und  mit  wie 
m  Kosten  ist  diesem  grossen  Uebel- 

grändlich  abzuhelfen!  Ein  kleiner 
alg  mit  doppeltem  Ventile,  wovon  das, 

Seitenfläche  des  Instruments  befind- 
ine kurze  hölzerne  Canüle  mit  weitem 
'  hat,  um  eine,  mit  einem  darauf  pas- 

Mundstöcke  versehene,  mit  Sauer- 
i  gefüllte  Rindsblase  darauf  zu  setzen, 
4  sie,  ohne  aufgeschraubt  zu  werden, 
Lt  schliesse.  Eine  solche  Vorrichtung 
^t  alle  jene  Unannehmlichkeiten,  be- 
st wenn  sie  vor  dem  Gebrauche  inwen- 
it  einigen  Tropfen  lauen  Wafetsers  an- 
htet  wird,  um  dadurch  nicht  allein  den 

Rest  etwa  vorhandenen  Staubes  un- 
ch  zu  machen,  sondern  auch  die  Trok- 
t  der  einzublasenden  Luft  zu  heben. 

ie  Anwendung  des  Sauerstoifgases  ist 

als  ein  ganz  ausgezeichnetes  Bele- 

nittel  aller  Scheintoaten  anerkannt  and 
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[g  und  ein  Stück  reines  Scheiben- 
wenn es  sich  nicht  bei  den  Platten 
überall  leicht  zu  haben.  Zu  den 
Zwischenplatten  sind  doppeltgelegte 
von  weissem  nicht  bedrucktem 
lier  von  gleicher  Grösse  wie  die  Me-* 
1.  sonst  auch  von  Leinwand,  Baum- 
jg,  Tuch  und  dergl.  hinreichend,  de- 
uchtung  mit  schwacher  Hydrochlor*- 
petersäure,  mit  Salmiac-,  Salpeter- 
;hsal%-x\uflösung,  im  Nothfalle  mit 
Dschieht.  ,  Die  Hebammen  müssen 
tet  werden,  wie  die  FoUaVsche  Säule 
t  wird  und  worauf  es  überhaupt  da- 
nmt.  Die  oberste  und  die  unterste 
tten  haben  Oesen,  worin  die  Lei- 
ite  eingehangen  werden  und  letztere 
in  einige  Zoll  lange  grade  Metall- 
t  kleinen  runden  Kndpfchen.  Kön- 
Metallplatten  vorher  erwärmt  wer- 
erhöht  dies  die  Wirksamkeit  Nach 
:m  Gebrauche  müssen  die  Metallplat- 
ald  mit  Wasser  abgewaschen,  die 
itten  mit  Essig  geschauert,  die 
eu  erst  mit  einem  Messer  abge- 
dann  auf  einem  ebenen  feinkörnigen 
le  blank  geschliffen  werden.  Die 
ing  dieser  Säule  ist  leicht  erlernt 
einmalige  Anschaffung  für  die  Le- 
r  einer  Hebamme  selbst  beim  häufig- 
rauche mehr  als  genug. 


Hebammen  müssen  unterrichtet  wer- 
che  Stellen  des  Kindeskfirpers  sich 

XGIY.  St  6.  7 
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sor  galvanischen  'Reizung  vonsfijriich  6fi  PJ 
als  z.  B.  die  Mund-,  Nasen-  and  Ohrhöhiii  fiib 
Bäckgrat,  die  Seitentheile  der  Brust,  die  A(k 
holen  und  jede  etwa  zufällig  von  der  Obd)' 
entblösste  Stelle;  auch'dass  die  mit  derOf 
haut  bedeckten  Stellen  vorher  miteineilf  Uitti 
pfen  ätzendenSalmiacgeistes,  oder  mtSM  sckj 
aaflösung  oder  mit  Essig  eingerieben  «fli[  ^tec 
müssen.  Unerlässlich  ist  es,  dass  die  Bellt  ^^gi 
vor  der  Anwendung  dieser  Säule  die  WiM  Balbt 
derselben  jedesmal  erst  an  sich  selbst  prikt  S^fab 
zwar  dadurch ,  dass  sie  beide  Pole  in  m,  otelle 
Mund  nehme,  den  einen  unter,  deaäj  ^erd( 
aber  ihre  Zunge.  Ist  die  Wirkung  Kn  seM  ^d 
dann  sind  entweder  die  Platten  nicht  ll  ^va 
rig  gereinigt  worden,  was  möglichst mUbait 
nachgeholt  werden  muss;  oder  die  fe>4  f?'^  i 
Zwischenlagen  sind  zn  trocken,  w« 
Auseinandernehmen  der  Säule,  sor^ 
Abtrocknen  der  Platten,  besseres  Aaii 
der  Zwischenlagen,  Wiederanfbana 
Säule  und  kräftiges  Zosammendrfickei 
selben  erfordert.  Dasselbe  muss  gesd 
wenn  die  Zwischenlagen  zu  nass  siii 
dadurch  die  Wirksamkeit  anfteben.  I 
muss  man  die  Hebammen  anfmerksii 
chen,  dass  die  Foftarsche  Säule  oft 
nachdem  sie  einige  Minuten  gestandd  ,  .  O 
wirksam  wird;  eben  so,  dass  sich  dieV  ^en 
samkeit  der  Säule  oft  schnell  steiget  '^bel 
in  diesem  Falle  leicht  zu  stark  werda'  ^  h 
welchem  durch  wiederholtes  Prfifo  ^  ni. 
Stärke  am  Monde  der  Hebamme  vorm^Qsc 
wird.  Ist  die  Wirkung  jfflr  den  Z^!  $^m 
stark,  dann  wird  die  Säule  um  an,  swd'  ^  ( 


\ 


laare  verkärst^  bb  sie  die  Angemessene 
hat 


ber  die  Dauer  der  Anwendung:  dieses 
lässt  sich  keine  all^emeingiiltige  Vor- 
leben; die  Umstände  mfissen  darüber 
den.  Entstehen  keine  Lebensiosse- 
dann  kann  eine  Viertel-  bis  eine 
ande  lang  mit  dem  Gaivanisiren  fort- 
n  und  die  in  Anspruch  genommenea 
des  Kindeskörpers  öfters  geweehsdt 
Zeigt  sich  daire^en  Kniffes  erwa« 
Leben:  dann  darf  nicht  sobiüd  mit  dem 
siren  aufgehört,  sondern  nur  mit  der 
iden  Einwirkung  auf  eine  Stelle  Ein^ 
ithan  und  bald  mit  dem  einen,  bald 
andern  Pole  ein  Kreisbogen,  oder  ein 
k  auf  nervenreichen  Hautstellen  iang- 
Kogeu  und  nur  wenn  sich  das  Leben 
Lt  allmahliff  aufgehört  werden,  um 
laasgabe  der  Umstände  die  kalte 
)  oder  spirituöse  Einreibung  und  Zup- 
ig,  oder  das  Lufteinblasen  a.  s.  w« 
£nen. 


)  Acupunctnr,  welche  in  neurer  Zeit 
0  bedeutenden  Platz  unter  den  Wie» 
lungsmitteln  erhalten  hat,  wird  von 
bammen  gar  nicht  angewendet,  weil 
its  davon  gelernt  haben.  Es  ist  höchst 
enswerth,  dass  jede  von  ihnen  mit 
'aar  solcher  Nadeln  versehen  und  mit 
.'brauche  derselben  genau  bekannt  ge- 
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lollte,  ohne  allen  Dnick  allmlhlig 
fe  eingedreht  werden  muss«  Ffai- 
debei  irgend  ein  Widerstand,  so 
dem  Drehen  und  Einsenken  der 
xhans  nicht  fortgefahren  werden, 
feine  Spitze  derselben  nicht  ver- 
I  umbiege  einen  Haken  bilde ,  der 
ehen  hindere  und'  möglicherweise 
[irliche  Verletzung  erzeuge.  Viel- 
zu  erwägen,  ob  die  Nadelspitze 
I  derjenigen  Stelle  sein  möchte, 
n  sie  bringen  wollte,  oder  nicht, 
en  Falle  muss  die  Nadel  auf  die- 
wie  sie  eingesenkt  worden,  wie- 
zogen und  an  einer  anderen  Stelle 
ogebracht  werden.  Eben  so  wird 
;?eiten  Nadel  verfahren.  Es  kann 
braucht  auch  nicht  mit  Umstfind- 
elehrt  zu  werden,  wo  die  Nadeln 
massigsten  einzubringen  sind.  Nur 
lei  es  bemerkt,  dass  es  unter  an- 
dienlich sein  dürfte,  eine  Nadel 
s  so  einzubringen,  dass  deren  Spitze 
tiragma  berfihre.  Parenchymatöse 
)  Organe  anzustechen  kann  keinen 
(wShren;  das  Herz  aber  wurde  ich, 
t  der  in  den  Zeitschriften  gegebe- 
;herun^,  dass  dieses  ohne  alle  Ge- 
lehen  könne,  nicht  zu  pungiren  wa- 
^egen  bieten  die  SteUen,  wo  die 
IS  der  Wirbelsinle  hervorkommen, 
Feld  fär  dieses  Büttel  dar;  Eben 
lier  keine  allgemeingültige  Regel 
eben  werden,  in  wdcher  Entfer- 
einander  die  Nadeln  ejngesrakt 
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n  eine  VoUai^sche  Säule  ans  zwei  Piat- 

Saaren  und  setze  deren  Pole  mit  den  beidez 
ein  in  Leitangs-Yerbindang.  Bleibt  aaeh 
ses  erfolglos,  so  verstärke  man  die  S<nle 
:h  and  nach,  aber  immer  nur  um  ein  Plat- 
ipaar  auf  ein  Mal  und  warte  die  Wirkung 
Erfolgt  kein  Zucken,  auch  wenn  man 
I  Säule  auf  sechs  oder  acht  Plattenpaare 
nst&rkt  bat:  nun  dann:  requiescat  in 
ße.  — 

Nur  mit  wenigen  Worten  habe  ich  hier 
A  den  Vorschlag,  den  ich  bereits  obm 
iBhrte,  näher  zu  erwähnen;  nämlich,  dasa 

nicht  bloss  wünschenswerth,  sondern 
'Mich  dringend  noth wendig  ist,  die  Heb- 
men,  besonders  die  auf  dem  Lande  woh- 
iden,  mit  einem  vollständigen  Apparate 
'  Anstellung  der  Belebungsversuche  za 
^ehen  und  im  Gebrauche  desselben  genaa 

unterrichten.  Ein  solcher  Apparat  mnss 
^ende  Gegenstände  enthalten:  einen  ver- 
inerten, für  den  kindlichen  Organismu 
isenden  Chaussier^Mh&i  Blasebalg  mit  der 
jiwendigen  Vorrichtung  zur  Anwendung 
}  Sauerstoffgases;  acht  oder  zehn  Fo£ 
'sehe  Plattenpaare  von  der  Grösse  eines 
ireithalerstflckes,  mit  den  dazi  gehörenden 
ifisten  Ober-  und  Unierptatten ,  Drähten', 
ichscheiben  zu  feuchten  Leitern,  Glassehei-' 
annd  geknöpften  Stäbchen;  einen  hufeisen- 
migen  Magnet  von  mindestens  ein  Pfnnd 
agkraft;  zwei  silberne  Nadeln  zur  Aeo« 
nctar;  eine  Flasche  mit  vier  Unzen  Sal- 
acsolntion;  eine  Flasche  mit  zwei  Unzm 
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spartiren,  oder  wären  ans  dem  Kreiskom- 
lunal- Fonds  zu  bezahlen.  Dem  Physikns 
ige  es  ob,  dafür  zu  sorgen,  dass  dbr  Appa- 
»t  immer  vollstfindig  nnd  in  tadelfreiem  Zn- 
tande,  die  Hebammen  in  der  Kenntniss  des 

rebranches  desselben  erhalten  würden. 

-    ,  .1 

Die  leichte  allgemeine  Ausführbarkeit 
ieses  Vorschlages  ist  einleachtend,  der  Nutzen 
einer  Ausführung  mithin  sicher  eine  ernste 
lahnung  der  Humanität!  — 
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ile  die  Arzneien  anf  Kosten  des  Instiinis  sn 
ipensiren,  die  am  Ende  des  Jalirs  mit  dreissilg 
'ozent  Abzug  yergütet  werden.  Wir  flieikn 
&r  diese  Phartnacapoea  p€mperum  infsrnivm  ihrer 
nfachheit  wegen  mit,  überzeugt,  dass  diese 
ranzig  durch  eine  sechisjälirige  Erfahrung  an 
rölf  tausend  kranken  Kindern  erprobte  Arznei- 
rmeln  jedem-  praktischen  Arzie  von  Infereaie 
In  werden. 

Die  in  dem  gedachten  Institute  bereits  seit 
»hreren  Monaten  mit  der  Heilkraft  der  Nuss- 
Itter,  ihres  Extraetes  und  Tinetur  bei  Haut- 
id  Drüsenscrofeln  im  Grossen  gemachten  Ver- 
che  Äind  zu  Gunsten  dieses  einheimischen  und 
>hlfeilen  Mittels  ausgefallen.  In  Knochenscro- 
in  jedoch  leistete  das  Mittel  gar  nichts,  wM 
eum  iecoris  bleibt  noch  immer  das  sicherste 
td  mildeste  Heilmittel  gegen  dieselben. 


rznei- Formeln,  nach  welchen  den  armen  kran- 

n  Kindern  Arzneien  unentgeltlich   ausser  der 

nstalt    auf  Kosten    des  Kaiserin  Utarim 

Kinderspital -Vereins  verabfolgt  werden. 

■ 

1.     Mixtum  gummoM, 

p.  Pulv.  gummi  arabici  drach.  semis 
Aquae  communis  unoias  duas 
Sacchari  albi  drach.  nnam. 

2.    Mixtuia   oleosa« 

p.  Olei  amjgd.  dulc.  r.  pr.  draeh.  sends 
Pulveris  guimmi  arab.  q.  '••  ad  perf. 
olei  subactionem 
adde 
Aquae  fonianae  unc.  duas 
Sacchari  albi  drach.  nnaoi« 
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Pol?«  rad.  rhei  alcohol.  gran.   duo 
.  Syr.  simpL  dr.  duas 

12,'   Pulrif  puTgans. 

p.  Pulr.  rad.  Jalapp. 

Sacchar.  albi  u  drach.'Semia 
Divid.  in  dos.  sex. 

13.    FulTii  abfoxblBiit. 

p«  Palv.  rad.  rhei  gran«  d«cem 
—    .  lapid.  cancr.  scrap.  unnm 
«—     sacch.  candis  unc,  semia 

14.     Pulris  aquilae  albae. 

p.  Calomel.  grana  sex 

Pul?,  sacch.  albi  drach.  semis. 
Plvid.  in  dos«;  sex. 

15.     Fulris  febrifugus, 

p.  Sulph.  chinin.  gr.  quatuor 
Sach.  alb.  gr.  XXIV. 
divide  in  doses  sex 
d.  ad  chartam  levigat. 

* 

10.     Pulris   calarrhalis  Bitchoflii. 

p.  Hepat.  sulph.  gr.  nnam 
Pulv.  gummi  arabici 
Sach.  candis  ää  dr.  duas 
Pulv.  succi  liquirit.  gr.  sex. 

17.     Pulris  roborans  (MaiUhneri). 

0.  Flor.  sal.  ammon.  mari.  gr.  tria 
Pulv.  rad.  rhei  gr.  decem 
Magnes.  muriae  drach.  nnam 
Sacchar.  candis  unc.  semis. 


2. 
Monaiüeher 

über 

^n  Gesandheitfizastaad ,  die  Geburten  und 
Tod^ffille  von  Böriin. 

Mitgetheilt 

•US  den  Acten  der  Bh^felandisehen  med.  chir« 

Gesellschaft 

JMonat   Juni, 

Der  ia  den  letzten  Tagen  des  Tergancenen 
Sonate  schon  hin  and  wieder  auftauchende 
•Astrische  Charakter  der  Krankheiten ,  der  sidi 
len  bestehenden  katarrhalischen  Formen  beige- 
jelli  hatte,  trat  in  diesem  Monate  «ntschiedner 
ind  allgemeiner  hervor ,  und  nahm  gegen  Ende 
les  Monats  eine  so  weite  Verbreitang,  dass  fast 
lle  Krankheiten,  selbst  die  chronischen  eine 
•i^nthfimliche  Färbung  dieses  Grundleidens  dar- 
baten.  Die  Erscheinungen,  welche  die  gastri- 
tcbe  Constitution  eharakterisirte ,  waren  ao  riel- 
Mtig,  dass  man  Ton  den  sordes  primarum  via- 
•nm  bis  hinauf  zu  den  gastrischen  Schleimfie- 
>ern  die  vielfachsten  Belege  sah  ^  am  hartnücldg- 
lien  jedoch  waren  die  Zufälle,  die  mit  Reizung 
1er  Gallenorgane  verknüpft  waren.  Eigenthüm- 
ich  und  fast  den  ganzen  Monat  anhaltend,  war 
die  von  vielen  Beobachtern  bestätigte  Wirkung 
dar  Brech-  und  Abführmittel,  die  leichtere  und 
itirkere  Erfolge  bereiteten  im  Vergleich  zu  an- 
deren Zeiten.  Die  Durchfälle  und  Brechdurch- 
Rdle  der  Kinder,  oft  mit  blutigen  Ausscheidungen 
vergesellschaftet,nihrteik  leicht  zu  tödtlichem  Aus- 
gange, und  besonders  sah  man  dies  in  deinenigen 
Fällen,  wo  eine  Gastromalacie  sidi  ausbildete. 
Dev  Abdominaltyphus  wurde   im  Ganzen  selte« 


ner  gesehen,  ila^e;^ 
fcbr.  gastrico  biliosa  J! 
nackigen  und  laDgaam« 
grosse  Kraßloaigkeit  i 
auszeichnete.  Dagegi 
Icieras,  die  itnr  Beoti 
artig.  Unter  deoExai 
DDT  sparsam  verbreitel 
lach  eine  grössere  A 
sogar  wurde  eine  An 
und  Snbmaxillardräsei 
sehen,  das  in  vier  u 
dreissig  Stunden  den  ' 
konnte  hierbei  nur 
Scharlach  die  plbtzJit 
gen  Entscheidung  sui 
scheu  Ausschlägen  tna 
und  besonders  eine  eif 
t«nd,  die  sich  selbst 
tete  and  vieles  Hautju 
Gelenkrheumatismus 
geueutzündungen  wäre 
Arthritis  beobachtet  wo 
das  Podagra  sich  za 
Wechselfiebern  kamen 
Unter  den  Uindern  wa 
hen  worden,  die  gross 
entataudeu  waten. 

Es  wurden  geboreu;  C 

6 


Mehr  geboten; 
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SfMlriU  KnmkMUn. 


[ftung  Altera  wegen 
che  bald  lucli  dt»  Ge- 

ind  todt  pboren      , 
rem  Zahaen  .     ,    . 

ifla       . 

iiDten    . 

iliimenlianduog      , 

ingenenUflndung     . 

.genentiandung        . 

ndimgifiebec         .     . 
nlieb«        .... 
mfiebsr       .... 
ell&eber    .... 
renden  und  ichleiclieii- 

DgCDSchw 

aliKbwiad 

Ddiuckt  . 
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Nachricht 


die  geehrten  Abonnenten  des  HtifeUrndv 
sehen  JoQn^als. 


Die  anerwartet  spät  erfolgte  Ooncession 
r  Fortsetzang  des  Journals  der  praktischen 
^ilkunde ,  unter  Redaction  des  'Ünterzeich- 
len  (S.  d.  Vorwort  zum  Aprilhefte  d.  J.); 
t  auch  eine  Verspätung  in  der  Herausgabe 
r  einzelnen  Monatshefte  nach  sich  gezojgen, 

dass  erst  jetzt,  im  December,  das  ^^i- 
ft  hat  ausgegeben  werden  können.  Um 
n  eine  solche,  wenngleich  unverschuldete 
ire^elfflässigkeit  nicht  in  das  neue  Jahr 
t  äbergehen  zu  lassen,  wollen  wir  den  lau- 
iden  Jahrgang  mit  dem  jetzt  ausgegebe- 
n  sechsten  oder  Junihefte  schliessen«  Diese 
lordnung  wird  uns  in  den  Stand  setzen, 
s  erste  Heft  des  Jahrganges  1843  schon 

Januar  erscheinen  zu ,  lassen  und  sofort 
jedem  Monate  das  demselben  entsprechende 
^ft  auszugeben.  Den  geehrten  Abonnenten 
nn  es  nur  wdnschenswerth  sein  das  Jour- 
1  stets  regelmässig  zu  erhalten,  und  wir 
auben  daher  hiebet  in  ihrem  Interesse  za 
ndeln  und  somit  ihrer  Zustinunong  gewiss 
in  zu  können. 

Berlin  den  27,  Decbr.  1842. 

Dr.  JPV«  Bu9i0. 
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ang,  iKittel  g«gen  trägen  Sl.  aller  Leute.  111.  2T, 
tati  rergl.   Quechsäber^, 

U,  Ueber  S.  moilificala  und  deren  Connex  mit 
i>cundaria  111.  94.  Ueber  die  Behandlung  veneri  • 
•  Hautausschläge.  VI.  33  —  57. 


'.eit.      Verdickung    der   tibro  -  mucOsen    Haut    des 
m  tympani  bei  T.  V.  92. 

tis,  Verfahren  zur  Einbringung  von  Medicamen- 
und  Nahrungsmitteln  heim  T.  II.  115. 
ilützlicher  T.  H'ährend  des  Beischlafs,  rergl.  Coi- 
Ursachen  des.  plötzlichen  T.  V.  96. 
hei,  Fall  ron  über  mehrere  Organe  verbreiteter 
frkelbildung.  11.  80.  Tuberkeln  des  Perilonäi.  89 
r  und  Entstehung  der  T.  94.  T.  des  Gehirns 
5. 


über  eiweisshaltigen  U.  I.  111.  Wirksamkeit'des 
lits  gegen  Krankheiten  der  Urinivege.  II.  48. 
r.  Entfernung   eines   fibrOsen  Gewächses   aus   dem 
11.    107.      Wassersucht    des    U.    bei    Schwangern. 
101. 


F. 

lation,     Ueber  V.  in  London.  V.  86. 

7.  Fall  Ton  gänzlich  obturirter  Scheide.   111.  100. 

lae,     Fall^  wo  nur  zwei  V.  semilunares  gefunden 

en.  V.  91. 

ennung.     Creosot  gegen  V.  V.  87. 

torien»     Behandlung   der   Neuralgien   dnrch    flie- 

e  V.  11.  111. 


usshldtter,     Ueber    die    Wirksamkeit  ^derselben 
>r  Sprophulosis.  VI.  107. 


JF'oJtei-tucht.  B«handl 
ScbarUcli.  m.  37,  Be 
»auren.  IV.  fll.    W.  di 


IVcckielßeber,   heiliaim 

Mili  bei  W.  V.  05. 

tVien,   Über  in  Kiaders 

TfunHen,     BeUnilluiis  i 

Würmrr.      Miltel    geeei 

111.  25. 


Zähne.     UcbeT  die  Eiha 


Ifi    derselben   Verla^iriMchliandlttttg   isl   «i^ 
eMenMi  und  iu  jeder  Bockhandlang  sii  haben  t 

Reiche  Dr.  u.  Professor.  Lehrbucll 
der  praktischen  Heilkunde  nach 
chemisch-rationellen  Grundsätzen.  I.  Bd. 
Iste  Lieferung. 

Auch  unter  dem  Titel : 

Das  Leben  und  Athmen  des  Men- 
schen in  der  wahren  Bedeutung  als 
Ausgabe  und  niebt  als  Einnahme  für 
Aerzte  oad  Niilitän&te  erwiesen,  gt» 
heftet  20  Sgr. 

Ferner: 

Herr  Je  Je  Sachs  vor  den  Rich- 
teirstuhl  der  öffentlichen  Mei- 
nung gefordert  von  Dr.  M.  KaUsch, 
geh.  Preis  7?  Sgr. 


A  Frtedr.  VbJchmwr  in  Leipzig  ist  erscliie^ 
aen  nnd  in  jeder  Bachhandlang  zu  finden: 

Vollständiges  Handbuch 

der 

theoretischen  Chemie^ 

Bur  schnellen  Uebersicht  und  leichten  Ilepetitiotf 
^arbeitet  von  lir*  C*  6«  liehmaniie 

2te  Auflage.    Taschenformat,  gebunden 

1  TiUr.  12  Gr.  < 
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